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PREFACE. 


Le  long  délai  qu’a  subi  l’apparition  de  ce  livre  sollicite  quelques 
explications.  Il  y a longtemps  en  effet  que  la  mise  sous  presse  de  notre 
traité  est  annoncée.  Depuis  plus  de  quinze  ans  un  ouvrage  de  matière 
médicale  était  prêt  à paraître.  Tout  était  combiné  pour  qu’il  nous  fût 
possible  de  le  livrer  à l’appréciation  du  public  avant  quelques  semai- 
nes, lorsque  le  désir  d’y  faire  certaines  retouches  et  d’élaguer  d’un 
ouvrage  alors  plus  volumineux  que  celui-ci,  quelques  développements 
jugés  inutiles,  nous  détermina  à différer  son  apparition. 

A mesure  que  nous  procédions  à ce.travail  de  révision,  nous  rele- 
vâmes tant  d’affirmations  téméraires,  tant  d’incertitudes  sur  le  mode 
d’action  des  médicaments,  que  nous  conçûmes  le  désir  d’interroger 
l’expérience  et  d’élucider  au  préalable  tous  les  points  douteux;  mais 
il  nous  fallut  bientôt  reconnaître  que  l’entreprise  était  plus  lourde 
que  nous  ne  l’avions  d’abord  pensé;  chemin  faisant,  les  constatations 
se  compliquèrent  des  objections  qu’elles  soulevaient  et  des  expériences 
contradictoires  qu’elles  suscitaient.  D’autres  engagements  réclamaient 
mes  soins  de  plus  en  plus  impérieusement  et  le  délai  apporté  à la 
publication  de  l’ouvrage  dut  s’allonger  à l’infini.  Notre  expérience,  que 
la  pratique  du  professorat  et  la  fréquentation  des  élèves  comme 
examinateur  rendait  chaque  jour  plus  clairvoyante,  nous  amena  enfin 
à cette  conclusion,  que  le  plan  même  de  l’ouvrage  n’avait  qu’à  gagner 
à être  remanié  et  c’est  ainsi  que  nous  en  arrivâmes  à abandonner 
notre  premier  essai  et  à recommencer  entièrement  la  composition  de 
l’ouvrage,  que  nous  avons  l’honneur  de  présenter  aujourd’hui. 

Dans  le  traité  primitif  nous  étudiions  séparément  l’action  physiolo- 
gique et  l’action  thérapeutique  de  chaque  médicament,  comme  nous 
l’avons  fait  dans  la  troisième  partie  de  ce  livre,  mais  avec  moins  de 
développements;  nous  nous  aperçûmes  alors  que  cette  manière  de 
procéder  exigeait  de  nombreuses  répétitions  en  ce  qui  concerne  la 
méthode  expérimentale  adoptée  pour  élucider  le  mode  d’action  des 
drogues. 

En  outre  c’est  moins  l’action  individuelle  des  médicaments  que  leur 
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action  comparative,  et  la  différence  qui  existe  entre  les  modes  d’action 
des  différents  médicaments  d’une  môme  classe  que  le  médecin  a besoin 
de  connaître.  En  fait  il  lui  faut  savoir  les  voies  et  moyens  par  lesquels 
un  médicament  donné  agit  sur  un  organisme  et  en  état  de  santé  et 
en  état  de  maladie  pour  lui  permettre  de  restaurer  l’état  normal  chez 
ses  malades. 

Nous  avons  donc  pensé  qu’il  était  préférable  de  réserver  une  partie 
de  cet  ouvrage  à la  discussion  des  méthodes  d’exploration  et  d’étude 
de  l’action  médicamenteuse,  à la  constatation  des  modifications  que 
ces  agents  peuvent  faire  subir  à chaque  fonction  et  à l’étude  des  règles 
de  l’emploi  rationnel  des  agents  thérapeutiques  dans  l’état  de  maladie, 
c’est-à-dire  de  consacrer  une  partie  de  cet  ouvrage  à la  pharmacologie 
et  à la  thérapeutique  générale. 

Une  expérience  déjà  longue  comme  professeur  et  comme  examina- 
teur m’a  montré  que  les  étudiants  quelquefois  rencontrent  d’étranges 
difficultés  à appliquer  les  notions  de  physiologie  qu’ils  possèdent,  à la 
pharmacologie  et  à la  thérapeutique,  et  que  beaucoup  d’autres  qui  ne 
font  pas  de  l’élude  de  certaines  parties  de  la  physiologie  l’objet  de  leur 
application  spéciale,  sont  très  exposés  à l’oublier  plus  ou  moins  com- 
plètement. 

J’ai  donc  pensé  être  utile  aux  élèves  et  aux  praticiens,  en  faisant  pré- 
céder d’un  court  résumé  de  physiologie  normale,  l’étude  des  troubles 
que  les  agents  médicamenteux  déterminent  dans  le  fonctionnement 
de  divers  organes  ou  les  modifications  que  celui-ci  subit  dans  l’état  de 
maladie. 

A l’égard  du  cœur  et  des  reins,  comme  l’influence  des  médicaments 
est  complexe  et  d’une  observation  plus  difficile,  j’ai  dû  m’étendre  sur 
la  physiologie  normale  de  ces  organes  plus  qu’il  n’est  d’usage  de  le 
faire,  dans  la  plupart  des  traités  élémentaires. 

Les  mômes  difficultés  se  sont  présentées  quand  il  s’est  agi  de  parler 
de  leur  pathologie,  aussi  m’a-t-il  été  nécessaire  d’approfondir  chemin 
faisant,  certains  problèmes  de  pathologie,  quand  cette  étude  m’a  paru 
devoir  faciliter  l’intelligence  de  l’action  des  médicaments  dans  les 
états  morbides  et  guider  l’étudiant  dans  l’institution  d’une  théra- 
peutique rationnelle. 

Dans  la  seconde  partie  de  l’ouvrage  qui  traite  de  la  pharmacie  en 
général,  j’ai  groupé  et  classé  les  préparations  pharmaceutiques  si 
variées,  et  dressé  de  ces  préparations  une  liste  à laquelle  il  sera  ainsi 
facile  de  se  référer. 
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Ce  n’est  pas  à dire  queje  prétende  engager  les  étudiants  à l’apprendre 
par  cœur,  bien  au  contraire,  et  je  ne  saurais  choisir  de  meilleure 
occasion  pour  protester  contre  les  exigences  que  certains  osent  imposer 
à la  mémoire  des  jeunes  candidats.  Il  est  probable  que  la  majorité  des 
praticiens,  même  des  meilleurs  et  des  plus  répandus,  seraient  extrême- 
ment embarassés  s’il  leur  fallait  dire  la  composition  exacte  des  pilules 
et  des  onguents  qu’ils  prescrivent  ou  le  dosage  des  éléments  dont  sont 
faites  les  infusions  et  les  teintures  qu’ils  emploient. 

Ils  connaissent  l’action  de  ces  pilules  et  de  ces  onguents,  de  ces 
infusions  ou  de  ces  teintures  et  s’en  contentent  sans  s’embarrasser  de 
détails,  utiles  seulement  aux  pharmaciens  ou  aux  droguistes  chargés 
de  leur  préparation. 

On  ne  saurait  trop  regretter,  car  c’est  là  une  entrave  à l’extension 
et  au  progrès  des  études,  de  voir  poser  à des  étudiants  qui  se  destinent 
à la  pratique  médicale  et  non  à la  pharpaacie  ou  à la  droguerie,  des 
questions  relatives  à la  composition  élémentaire  de  chaque  prépara- 
tion pharmaceutique  spéciale,  quand  les  droguistes  et  les  chimistes 
eux-mêmes  ne  songeraient  jamais  à s’embarrasser  la  mémoire  de 
notions  qu’ils  savent  pouvoir  trouver  au  moment  opportun  dans  les 
livres  spéciaux  auxquels  ils  n’auront  alors  qu’à  se  référer.  Autant, 
comme  disait  excellemment  feu  le  professeur  Sharpey,  « exiger  des 
étudiants  de  connaître  à fond  l’art  de  la  coutellerie  avant  de  les  former 
à celui  de  la  dissection.  » 

Les  sciences  médicales  avancent  maintenant  dans  toutes  les  direc- 
tions et  à moins  de  retrancher  les  notions  les  moins  indispensables 
qu’ils  étaient  autrefois  tenus  de  connaître,  il  deviendra  absolument 
impossible  aux  étudiants  d’apprendre  tout  ce  qui  peut  leur  être  prati- 
quement et  véritablement  nécessaire  de  savoir. 

En  matière  médicale  nous  sommes  obligés  maintenant  d’exiger 
d’eux  la  connaissance  de  l’action  physiologique  des  médicaments,  sujet 
sur  lequel  jusqu’à  tout  récemment  on  ne  savait  encore  que  peu  de 
chose  ou  rien,  et  si  en  même  temps  que  ce  surcroît  de  connaissances, 
nous  avons  la  prétention  d’exiger  d’eux  tout  ce  qu’ils  étaient  supposés 
devoir  savoir  autrefois,  autant  dire  de  suite  que  nous  entendons  en 
user  à leur  égard  comme  en  usait  Pharaon  à l’égard  des  Israélites  en 
voulant  les  forcer  à fabriquer  le  même  nombre  de  briques  tout  en  leur 
refusant  la  paille  nécessaire. 

Telle  est  la  persuasion  où  je  suis  de  la  nécessité  d’élaguer  du  pro- 
gramme des  examens  tout  ce  qui  est  de  nature  à susciter  un  travail 
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non  indispensable,  que  je  retranchai  de  ce  livre  tout  ce  qui  a rapport 
à la  composition  des  préparations  pharmaceutiques.  Mais  comme  je  me 
proposais  de  composer  un  livre  qui  ne  fût  pas  seulement  un  manuel 
pour  l’étudiant,  mais  aussi  un  traité  à l’usage  des  praticiens,  je  consi- 
dérai qu’il  pouvait  être  utile  d’avoir  la  composition  des  préparations 
pharmaceutiques,  ne  fut-ce  qu’à  titre  de  source  d’informations. 

Je  n’ai  pas  fait  mention  de  préparations  qu’on  peut  vraisemblable- 
ment trouver  toutes  faites  chez  les  pharmaciens,  mais  j’ai  mentionné 
la  composition  des  infusions  qu’on  peut  avoir  souvent  à faire  préparer 
extemporanément.  J’ai  donné  aussi  la  formule  des  diverses  pilules 
composées,  mais  seulement  à titre  de  renseignement. 

L’auteur  se  plait  à reconnaître  tout  ce  dont  il  est  redevable  dans  la 
composition  de  ce  livre  aux  admirables  ouvrages  de  Bartholow,  de 
Binz,  de  Buchheim,  de  Dujardin-Beaumetz,  d’Edes,  de  Husemann,  de 
Nothnagel  et  de  Rossbach,  de  Ringer,  de  Schmiedeberg  et  H.-C.  Wood, 
ainsi  qu’aux  rédactions  que  MM.  Chapman,  Gayford,  Soutter,  Spen- 
cer, Steinthal,  Spry,  Stubbs,  Walsh,  Wells  et  Wright,  ont  bien  voulu 
faire  de  ses  leçons.  Il  adresse  aussi  ses  bien  sincères  remerciements  au 
docteur  D’Arcy-Power  pour  la  vérification  qu’il  a bien  voulu  faire  de 
toutes  les  références  bibliographiques,  aux  docteurs  Mitchell  Bruce, 
T.-W.  Shore  et  au  docteur  H.-W.  Oardner,  pour  l’assistance  que  ces 
messieurs  lui  ont  donnée  dans  la  préparation  de  cet  ouvrage,  ainsi 
qu’au  professeur  Matthew  Hav,  d’Aberdeen,  dont  les  appréciations  et 
les  conseils  lui  ont  été  d’un  prix  inestimable. 

Il  a contracté  également  une  dette  de  reconnaissance  vis-à-vis  du 
docteur  Francis  H.  Willams,  pour  l’adaptation  qu’il  a faite  de  ce  livre 
à la  Pharmacopée  des  Etats-Unis-d’Amérique.  En  permettant  aux  mé- 
decins de  l’un  et  de  l’autre  pays  de  se  familiariser  avec  les  préparations 
en  usage  chez  leurs  voisins  d’Outre-Mer,  cette  adaptation,  j’en  ai  la 
conviction,  aidera  puissamment  à réaliser  l’établissement  d’une  phar- 
macopée internationale. 


Mars  1885. 


T.  Lauder  Brunton. 


INTRODUCTION 


La  matière  médicale  est  l’étude  des  remèdes  employés  en  médecine. 
Cette  science  peut  se  subdiviser  en  matière  médicale  proprement  dite , 
en  pharmacie,  pharmacologie  et  thérapeutique.  La  matière  médicale 
proprement  dite  comprend  l’étude  des  agents  employés  en  médecine, 
l’étude  des  lieux  et  des  régions  où  on  les  trouve,  des  substances  dont 
on  les  extrait  artificiellement  ou  des  végétaux  qui  les  fournissent,  des 
moyens  d’en  distinguer  la  qualité  et  la  pureté,  ou  de  découvrir  les 
falsifications  frauduleuses  dont  ils  sont  l’objet. 

La  pharmacie  est  l’étude  des  méthodes  employées  h la  préparation 
des  médicaments  et  à leur  association. 

La  pharmacologie  s’occupe  plus  spécialement  du  mode  d’action  des 
remèdes  sur  l’organisme  en  général,  et  sur  les  divers  organes.  Bien  que 
d’origine  relativement  récente,  cette  science  est  devenue  de  nos  jours 
une  des  subdivisions  les  plus  importantes  de  la  matière  médicale. 

Par  thérapeutique  on  entend  l’art  d’adapter  les  remèdes  aux  divers 
états  morbides.  La  thérapeutique  peut  être  empirique  ou  rationnelle. 
Elle  est  empirique,  lorsque  la  possession  du  remède  n’est  due  qu’au 
hasard  de  l’expérimentation  ou  qu’ayant  été  essayé  dans  certaines 
affections,  sans  données  précises  sur  son  action,  le  remède  s’est  trouvé 
utile  et  qu’il  est  alors  administré  à priori  dans  des  cas  présumés 
analogues.  Le  meilleur  exemple  d’une  thérapeutique  empirique  nous 
est  fourni  par  l’emploi  qu’on  fait  de  la  quinine,  dans  la  fièvre  palu- 
déenne. Nous  ne  sommes  fixés  ni  sur  les  conditions  pathologiques  de 
cette  affection,  ni  sur  le  mode  d’action  du  médicament;  tout  ce  que 
l’on  en  sait,  c’est  que  celui-ci  a donné  de  bons  résultats  antérieu- 
rement et  que  par  conséquent,  nous  pouvons  nous  croire  fondés  à le 
donner  encore. 

La  thérapeutique  est  dite  rationnelle,  lorsque  l’emploi  du  médica- 
ment est  dicté  rationnellement  par  les  notions  que  nous  possédons  à 


6 


INTRODUCTION. 


l’égard  de  l’action  du  médicament  d’une  part,  et  des  conditions  patho- 
logiques de  l’autre;  action  médicamenteuse  et  conditions  morbides  qui 
sont  telles  qu’on  peut  présumer  les  voir  entrer  en  conflit  et  rétablir 
ainsi  l’état  physiologique  ou  presque  physiologique. 

La  thérapeutique  rationnelle  est  la  partie  la  plus  importante  et  la 
plus  élevée  de  la  médecine.  Ses  progrès  sont  nécessairement  fort  lents, 
attendu  qu’elle  est  basée  à la  fois  sur  la  pathologie  et  sur  la  pharmaco- 
logie, et  que  ces  deux  sciences  reposent  à leur  tour  sur  la  physio- 
logie qui  est  tributaire  de  la  physique  et  de  la  chimie.  Mais  si  l’on  con- 
sidère les  progrès  déjà  réalisés  par  une  science  qui,  comme  la  chimie, 
est  à peine  âgée  d’un  siècle,  on  se  rassurera  bien  vite  sur  l’avenir  qui 
est  réservé  à la  thérapeutique. 

On  entend  assez  souvent  poser  la  question  suivante  : « A quoi  sert-il 
de  connaître  l’action  des  médicaments  sur  les  différents  organes  du 
corps,  et  à quoi  bon  étudier  les  altérations  que  présentent  les  muscles, 
les  vaisseaux  et  les  nerfs  dans  les  différents  états  pathologiques,  puisque 
cette  étude  et  ces  connaissances  ne  sont  le  plus  souvent  d’aucun  profit 
pour  le  traitement  des  maladies?  » On  serait  tout  aussi  autorisé,  à se 
demander,  à la  vue  d’un  pont  à moitié  construit  : « A quoi  bon  jeter 
les  fondements  et  placer  les  piles  d’un  pont  que  personne  ne  peut 
passer?  » 

Comme  exemple  de  thérapeutique  rationnelle,  citons  l’emploi  du 
nitrite  d’amyle  dans  certaines  variétés  d’angine  de  poitrine.  Les  symp- 
tômes les  plus  manifestes  de  cette  affection  sont  l’existence  d’une 
douleur  intense  dans  la  région  précordiale,  accompagnée  d’un  senti- 
ment d’angoisse  spéciale,  qui  semble  devoir  signaler  la  fin  du  ma- 
lade. Les  tracés  sphygmographiques  recueillis  à ce  moment,  montrent 
que  la  tension  dans  le  cœur  et  les  artères  commence  à augmenter 
quand  la  douleur  éclate  et  qu’elle  atteint  une  hauteur  telle  que  le 
cœur  peut  à peine  se  vider.  D’autre  part,  les  observations  faites  sur 
les  animaux  ont  montré  que  le  nitrite  d’amyle  diminue  la  tension 
sanguine  dans  le  cœur  et  les  vaisseaux.  On  est  donc  amené  à le  con- 
seiller dans  l’angine  de  poitrine,  avec  l’espoir  de  diminuer  la  tension 
sanguine  et  de  calmer  la  douleur;  présomptions  dont  le  succès  vient 
démontrer  la  légitimité.  Mais  cet  exemple  nous  montre  seulement  le 
premier  stade  d’une  thérapeutique  rationnelle.  Nous  avons  en  effet 
réussi  à modifier  les  conditions  pathologiques  temporaires,  d’où 
résultent  d’une  façon  immédiate  pour  le  patient,  la  douleur  et  le 
danger  de  l’attaque  d’angor;  mais  le  médicament  a laissé  intactes  les 
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altérations  primitives  du  cœur,  des  vaisseaux  et  du  système  nerveux. 
Pour  que  le  succès  de  notre  thérapeutique  fût  complet,  il  nous  faudrait 
pouvoir  poursuivre  le  mal  plus  loin  et  trouver  un  agent  médicamen- 
teux, qui  restaurerait  le  système  circulatoire  et  nerveux  dans  leurs 
conditions  normales,  et  rendrait  ainsi  le  malade  à la  santé  parfaite. 

Ce  desideratum  est  quelquefois  réalisable.  Il  nous  arrive  d’avoir 
à faire  à une  douleur  dans  la  région  cardiaque,  parfaitement  comparable 
à la  douleur  de  l’angine  de  poitrine,  dont  elle  n’est  du  reste  qu’une 
variété.  Nous  guidant  alors  d’après  ce  principe  général,  que  la  douleur 
est  due  le  plus  souvent  à une  irritation  siégeant  à l’endroit  doulou- 
reux, nous  nous  mettons  à la  recherche  de  l’agent  irritant  et  nous 
trouvons  qu’il  existe  du  gonflement  et  de  la  sensibilité  à la  pression, 
vers  le  point  de  jonction  de  la  poignée  et  du  corps  du  sternum.  Ayant 
des  raisons  de  croire  que  cette  tuméfaction  est  d’origine  syphilitique, 
nous  administrons  l’iodure  de  potassium  : la  tuméfaction  s’en  va  et  les 
douleurs  d’angine  disparaissent. 

D’autres  fois  il  est  impossible  d’écartér  la  cause  de  la  maladie;  tout 
ce  que  nous  pouvons  faire  alors  est  de  calmer  les  symptômes  qu’elle 
provoque.  Les  modifications  organiques  survenues  au  cours  de  la 
maladie  peuvent  être  si  grandes,  qu’il  nous  est  à peine  permis  d’espé- 
rer découvrir  jamais  un  agent  thérapeutique  assez  puissant,  pour  obte- 
nir la  restauration  ad  integrum  des  lésions;  c’est  pourquoi  le  but  de 
nos  efforts  doit  être  surtout  de  les  prévenir. 

La  médecine  préventive  ou  prophylactique  prend  de  jour  en  jour  plus 
d’importance,  et  il  est  probable  qu’avant  la  fin  du  siècle,  l’art  consis- 
tera bien  plus  à empêcher  les  gens  d’être  malades,  qu’à  les  guérir 
lorsqu’une  fois  la  maladie  se  sera  implantée  dans  l’organisme. 

Il  en  sera  du  moins  ainsi  des  maladies  contagieuses  et  infectieuses 
qui  surviennent  d’une  manière  brusque  et  tout  à fait  indépendamment 
du  genre  de  vie  et  des  habitudes  des  malades.  Ce  serait  trop  espérer  de 
croire  que  les  affections  dues  à des  influences  héréditaires,  à des  excès 
de  travail  ou  autres,  seront  déracinées  un  jour,  car  il  est  à supposer 
qu’à  l’avenir,  comme  dans  le  passé,  les  hommes  sacrifieront  de  gaieté 
de  cœur  leur  santé  et  même  leur  existence  à leurs  ambitions,  à leur 
devoir  ou  à leurs  plaisirs. 

Les  progrès  de  cette  branche  de  la  médecine  sont  dûs  en  grande 
partie,  aux  conquêtes  toutes  modernes  de  la  bactériologie.  A mesure 
que  nous  connaîtrons  mieux  les  antizymotiques,  la  puissance  de  la 
thérapeutique  augmentera. 
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La  pharmacologie  a fait  dans  ces  dernières  années  des  progrès  si 
rapides,  qu’il  devient  fort  difficile  pour  nombre  de  savants  engagés 
dans  la  pratique  médicale,  de  se  rendre  bien  nettement  compte,  soit 
des  méthodes  qu’elle  emploie,  soit  des  résultats  auxquels  elle  arrive. 

Il  est  bon  nombre  d’étudiants  aptes  à passer  avec  succès  un  examen 
de  physiologie,  qui  se  trouvent  déroutés  lorsqu’il  s’agit  d’appliquer 
leurs  notions  de  physiologie  aux  données  de  la  pharmacologie;  c’est 
pourquoi  en  discutant  l’action  des  drogues  sur  les  diverses  fonctions 
de  l’organisme,  nous  avons  quelquefois  insisté  sur  la  physiologie 
normale,  plus  peut-être  qu’il  pourrait  sembler  à d’aucuns  nécessaire. 

En  traitant  de  questions  de  pharmacologie,  nous  employons  volon- 
tiers l’expression  de  : action  des  remèdes  sur  l’organisme  ou  sur  l’une 
de  ses  parties  constituantes.  Mais  il  nous  faut  rappeler  que  cette 
action  résulte  d’un  effet  complexe  et  que  nous  entendons  parler  bien 
plutôt  par  cette  expression  de  la  réaction  qui  intervient  entre  l’orga- 
nisme et  le  remède  qui  l’influence.  On  sait  que  dans  certains  cas  le 
médicament  subit  des  changements  dans  l’intérieur  du  corps,  tandis 
que  les  fonctions  des  organes  subissent  parallèlement  des  modifications 
sous  l’influence  du  médicament.  Même  dans  le  cas  où  la  substance 
médicamenteuse  est  éliminée  sans  avoir  subi  de  changement  appa- 
rent, il  est  probable  que  cette  substance  est  entrée  dans  certaines  com- 
binaisons chimiques,  pendant  qu’elle  circulait  dans  le  courant  san- 
guin, où  elle  se  trouvait  en  contact  avec  les  éléments  anatomiques. 
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CHAPITRE  I. 

RELATIONS  GÉNÉRALES  ENTRE  L’ORGANISME  ET  LES  SUBSTANCES  QUI 

l’affectent.  ' 

En  traitant  de  réactions  qui  interviennent  entre  l’organisme  animal 
et  les  substances  qui  l’affectent,  il  n’est  peut-être  pas  inutile  de  jeter 
un  coup  d’œil  sur  la  nature  des  corps  simples  qui  entrent  dans  leur 
composition,  bien  que  nous  devions  revenir  plus  loin  avec  détails  sur 
ce  sujet. 

Des  éléments  qui  composent  la  matière,  nous  en  connaissons  pré- 
sentement environ  72,  dont  l’existence  paraît  bien  établie,  ce  sont  : 


Symbole. 

Poids  atomique. 

(1)  Aluminium 

Al. 

27,3 

Antimoine 

Sb. 

122,0 

Argent 

Ag. 

107,66 

Arsenic 

As. 

74,9 

Azote 

Az. 

14,01 

Barium 

Ba. 

136,8 

Beirylium  ou  Glucinum  Be  ou  G. 

9,4 

Bismuth 

Bi. 

210,0 

Bore 

Bo. 

11,0 

Brome 

Br. 

79,75 

Cadmium 

Cd. 

111,6 

Cæsium 

Cs. 

133,0 

(1)  Les  éléments  marqués  * sont  contenus  soit  à l’état  simple,  soit  à l’état  de  combi- 
naisons, dans  la  pharmacopée  britannique.  Ceux  imprimés  en  italique,  sont  des  éléments 
non  métalliques. 
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Calcium 

Carbone 

Cérium 

Chlore 

Chrome 

Cobalt 

Cuivre. 

Dydime 

Erbium 

Etain 

Eer 

Fluor 

Gallium 

Holmium 

Hydrogène 

Indium 

Iridium 

Iode 

Lanthane 

Lithium 

Magnésium 

Manganèse 

Mercure 

Molybdène 

Nickel 

Niobium 

Osmium 

Oxygène 

Or 

Palladium 

Plomb 

Phosphore 

Platine 

Potassium 

Rhodrium 

Rubidium 

Rhuthenium 

Samarium 


Symbole. 

Ca. 

C. 

Ce. 

CL 

Cr. 

Co. 

Cu. 

Di. 

Er  ou  Eb. 
Sn. 

Fe. 

FL 

Ga. 

H. 

ln. 

Ir. 

lo. 

La. 

Li. 

Mg. 

Mn. 

Hg. 

Mo 

N. 

Nb. 

Os. 

O. 

Au. 

Pd. 

Pb. 

Ph. 

Pt. 

K. 

Rh. 

Rb. 

Ru. 


Poids  atomique, 

39.9 
11,97 

141.2 
35,37 

52.4 

58.6 

63.0 

174.0 

169.0 
117,8 

55.9 

19.1 
68  (?) 

1,0 

113.4 

196.7 
126,53 

139.0 

7,01 

23,94 

54,8 

199.8 

95.6 

58.6 

94,0 

198.6 

15.96 

196.2 

106.2 

206.4 

30.96 

196.7 

30,4 

104.1 

85,2 

103.5 
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Scandium 

Symbole. 

Poids  atomique. 

Sélénium 

Se. 

78,0 

Silicium 

Si. 

28,0 

Sodium 

Na. 

22,99 

Soufre 

S. 

31,98 

Strontium 

Sr. 

87,2 

Tantale 

Ta . 

182,0 

Tellure 

Te. 

128,0 

Terbium 

— 

— 

Thallium 

— 

203,5 

Thorium 

Th. 

231,5 

Thulium 

— 

— 

Titane 

Ti. 

48,0 

Tungstène 

W. 

184.0 

Uranium 

U. 

240,0 

Vanadium 

V. 

51,2 

Ytryum 

Y. 

93,0 

Yterbium 

— 

— 

Zinc 

Zn. 

64,9 

Zirconium 

Zr. 

90,0 

NATURE  DES  CORPS  SIMPLES  OU  ÉLÉMENTS. 

Le  nombre  des  corps  simples  primitivement  connus  s’est  considéra- 
blement multiplié,  grâce  aux  progrès  de  la  science  moderne  et  grâce 
au  spectroscope,  qui  nous  a révélé  l’existence  de  nombre  de  métaux 
restés  jusqu’alors  inconnus,  et  qu’on  a réussi  â isoler  grâce  au  perfec- 
tionnement des  moyens  d’analyse.  Ces  éléments  sont  dits  corps  simples, 
parce  que  nous  ne  savons  pas  jusqu’ici,  comment  les  dédoubler  et 
montrer  qu’ils  sont  composés  ; mais  il  n’est  pas  impossible  qu’ils  soient 
réellement  de  composition  complexe,  comme  par  exemple  la  soude 
et  la  potasse,  que  l’on  regardait  comme  des  corps  simples,  jusqu’à  ce 
que  Sir  Humprey  Davy  vint  les  dédoubler  en  oxygène  et  en  métal. 

Quelques  faits  récemment  observés,  semblent  prouver  que  ces  pré- 
tendus corps  simples  sont  en  réalité  des  corps  composés. 

C’est  par  un  examen  des  caractères  spectroscopiques  des  éléments 
à différents  degrés  de  température,  que  Lockyer  a pu  réunir  des 
données  suffisantes  pour  permettre  et  justifier  l’énoncé  de  son  hypo- 
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thèse,  à savoir  : que  tous  les  éléments  connus  sont  en  réalité  des  corps 
composés,  ou  plus  précisément  ne  sont  que  des  modes  différents 
d’agrégation  d’une  matière  unique.  Suivant  cette  hypothèse,  la  matière 
dont  l’univers  est  composé  aurait  été,  à un  certain  moment,  également 
répandue  dans  les  espaces  ; elle  était  unique  et  uniforme  dans  sa  nature. 
Les  atomes  s’agrégèrent  alors  par  groupes  de  deux  ou  trois,  ou  plus, 
puis  ceux-ci  se  groupèrent  entre  eux  et  finirent  par  former  des  agrégats 
d’une  composition  de  plus  en  plus  complexe.  Ces  agrégats  ne  seraient 
autre  chose  que  nos  corps  simples. 

La  plupart  de  ces  molécules  complexes  sont  parfaitement  stables  aux 
températures  ordinaires,  aussi  leur  composition  reste-t-elle  constante 
dans  les  conditions  réalisées  à la  surface  de  la  terre.  Mais  qu’on  vienne 
à les  soumettre  aux  températures  élevées  du  laboratoire  en  les  portant 
successivement  de  la  température  de  la  lampe  de  Bunsen,  à celle  de 
l’arc  électrique,  de  celle  de  l’arc  électrique  à celle  de  l’étincelle,  puis  à 
des  températures  encore  plus  élevées,  comme  celle  du  soleil,  alors 
leur  image  spectrale  révélera  leur  décomposition  en  molécules  plus 
simples.  Que  les  éléments  soient  soumis  à l’action  du  froid  et  h la  com- 
pression, les  molécules  qui  les  composent  se  rapprochent  et  nous  les 
voyons  former  des  substances  solides.  En  leur  imprimant  des  vibra- 
tions, la  chaleur  tend  à éloigner  leurs  molécules  les  unes  des  autres, 
et  à produire  l’état  liquide.  L’augmentation  de  la  chaleur  augmente 
les  espaces  inter-moléculaires  et  produit  l’état  gazeux.  Avec  une  tem- 
pérature modérée  ou  une  pression  suffisante,  les  molécules  des  corps 
simples  restent  complexes  ; par  l’exagération  de  la  chaleur,  ou  sous 
l’inlluenced’une  pression  très  réduite,  leur  composition  se  simplifie(l). 

L’excès  de  la  chaleur  ou  l’intervention  de  l’électricité  paraissent 
susceptibles  de  déterminer  d’une  façon  encore  plus  parfaite  la  désa- 
grégation des  atomes  constituant  les  corps  simples,  au  point  de  les 
résoudre  en  des  combinaisons  plus  simples  de  la  matière  élémen- 
taire univoque  qui  la  constitue,  suivant  l’hypothèse  de  Lockyer.  On 
sait  que  cette  désagrégation  des  éléments  composants  existe  pour 
certains  corps  composés.  On  a donné  à ce  phénomène  le  nom  de  disso- 
ciation. 

Exemple  : qu’on  expose  de  la  craie  à l’action  d’une  forte  chaleur,  on 

(1)  Suivant  une  autre  hypothèse  déjà  ancienne,  les  corps  sont  supposés  composés  de 
molécules  d’une  complexité  uniforme  et  la  différence  entre  l’état  solide,  l’état  liquide  ou 
l’état  gazeux  dépendrait  uniquement  de  la  liberté  des  molécules.  Mais  suivant  la  nouvelle 
théorie  la  différence  de  complexité  des  molécules  elles-mêmes  suffirait  à expliquer  les 
passages  de  la  matière  d’un  état  à un  autre. 
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observera  son  dédoublement  en  acide  Co2  et  en  chaux.  Caco3=Cao+Co2. 

Quand  la  substance  est  solide,  les  molécules  composantes  sont 
supposées  volumineuses  et  adhérentes  entre  elles.  Quand  la  substance 
est  à l’état  de  gaz  ou  de  vapeur,  ces  molécules  sont  supposées  plus 
petites  et  beaucoup  moins  serrées  les  unes  contre  les  autres. 

Que  la  substance  soit  solide,  liquide  ou  gazeuse,  quand  ces  molé- 
cules composantes  sont  mises  en  vibration  par  la  chaleur,  cette 
substance  donne  naissance  à un  spectre  continu.  Quand  la  substance 
est  gazeuse  ou  à l’état  de  vapeur,  et  que  les  molécules  entrent  en  vibra- 
tions, sous  l’influence  de  températures  plus  élevées  ou  d’une  basse 
pression,  le  spectre  qu’elle  fournit  est  discontinu  et  formé  de  bandes 
ou  de  lignes. 

Entre  ces  deux  spectres  extrêmes,  en  général  il  y a trois  espèces 
intermédiaires  : 1°  un  spectre  continu  apparaissant  dans  le  rouge; 
2°  un  spectre  continu  dans  le  bleu  ; 3°  un  spectre  cannelé.  Avant  ces 
trois  spectres  vient  le  spectre  continu,  après  vient  le  spectre  discontinu 
par  bandes  ou  par  lignes. 

Ces  variétés  de  spectres  appartiennent  cependant  à des  molécules 
élémentaires,  supposées  intactes  et  non  dédoublées,  mais  seulement 
plus  ou  moins  séparées  les  unes  des  autres. 

Les  corps  composés  tout  comme  les  corps  simples  donnent  des 
spectres  définis.  Le  spectre  d’un  simple  métal  en  vapeur,  consiste  en 
lignes  dont  le  nombre  et  la  largeur  augmentent  avec  la  pression  de 
cette  vapeur,  ou  autrement  dit,  avec  la  quantité  de  cette  vapeur  con- 
tenue dans  un  espace  donné. 

Le  spectre  d’un  corps  composé  consiste  principalement  en  bandes  et 
en  espaces  cannelés,  qui  augmentent  parallèlement. 

Plus  le  nombre  de  molécules  contenues  dans  un  millimètre  cube  est 
grand,  ou  encore,  plus  les  vibrations  imprimées  par  la  chaleur  sont 
violentes,  et  plus  le  spectre  est  complexe  et  continu. 

Au  contraire,  plus  rares  sont  ces  molécules  dans  un  espace  donné, 
plus  simple  est  le  spectre  qui  ne  se  compose  alors,  que  de  quelques 
lignes  seulement. 

Quand  une  substance  composée  est  exposée  à une  chaleur  telle  que 
les  parties  constituantes  sont  dissociées,  les  bandes  spectroscopiques 
qui  caractérisent  le  corps  composé,  deviennent  plus  minces  et  les  lignes 
du  métal  augmentent  en  nombre,  ce  dont  on  peut  s’assurer  en  consi- 
dérantle  diagramme  ci-joint,  où  les  bandes  présentées  par  la  combus- 
tion du  chlorure  de  calcium,  dans  une  lampe  de  Bunsen,  disparaissent 
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pour  netre  remplacées  que  par  quelques  lignes  dans  le  spectre  fourni 
par  l’arc  électrique,  employé  comme  foyer  de  combustion.  Si  l’on 
soumet  un  corps  simple  à un  foyer  de  chaleur  ou  d’électricité  de  plus 
en  plus  intense,  il  donne  des  preuves  de  dissociation  analogues,  les 
bandes  disparaissant  et  les  raies  devenant  plus  étroites.  Outre  ces 

changements,  de  nouvelles  lignes  ap- 
paraissent à chaque  forte  élévation 
de  la  température. 

Cette  attitude  des  corps  simples  vis- 
à-vis  de  l’exploration  spectroscopi- 
1 que,  tend  à prouver  qu’ils  ne  sont  eux 

Fig.  1.  Spectre  du  chlorure  de  calcium.  . , , 

lo  A l’aide  de  la  lampe  de  Bunsen.  On  aussi,  CJU6  des  COFps  Composes,  lïlcUS 
voit  les  espaces  canelés  et  les  bandes  , , i i j i 

propres  aux  deux  corps  constituants.  des  COFps  composes  Stables  dailS  les 

2°  A l’aide  de  l’arc  électrique,  ne  lais-  rnna;t;nno  rnmm,]np,  pt  riissnriahles 
sant  voir  maintenant  aue  les  raies  nro-  COUUIllons  communes,  et  QISSOCiaüies 


r 

il 

- 1 

sant  voir  maintenant  que  les  raies  pro- 
pres au  corps  s' 

(D’après  Roscoe.) 


près  au  corps  simple  : le  calcium,  seulement  à des  hautes  températures. 


La  comparaison  de  l’image  spec- 
trale des  corps  simples,  observés  dans  nos  laboratoires,  avec  cette 
même  image  dans  le  spectre  solaire,  fournit  de  nouvelles  preuves  en 
faveur  de  l’hypothèse  de  Lockyer. 

La  comparaison  établie  entre  les  deux  hypothèses  régnantes , nous 
montre  que,  puisque  suivant  l’ancienne  hypothèse  chaque  corps 
simple  représente  une  espèce  invariable,  son  image  spectrale  doit  tou- 
jours être  semblable  à elle-même,  qu’elle  soit  recueillie  à travers  nos 
foyers  de  lumière  artificielle  du  laboratoire,  ou  qu’elle  le  soit  à travers 
le  soleil  comme  foyer.  Elle  doit  toujours  être  semblable  à elle-même 
dans  l’image  spectrale  des  taches  solaires  ou  dans  celle  des  proémi- 
nences, elle  doit  toujours  enfin,  être  identique  à toutes  les  périodes  de 
l’activité  solaire. 

Au  contraire,  suivant  la  nouvelle  hypothèse  de  Lockyer,  le  spectre 
des  métaux  doit  varier  selon  qu’on  l’observe  dans  la  lumière  du  labo- 
ratoire, ou  dans  la  lumière  du  soleil;  elle  doit  varier  aussi,  selon  que 
le  spectre  solaire  est  fourni  par  une  tache  ou  par  une  proéminence, 
parce  que  le  rayon  émané  de  la  tache  est  moins  chaud  que  celui  émané 
de  la  proéminence;  il  doit  varier  enfin,  avec  les  differentes  périodes 
de  l’activité  solaire,  car  le  soleil  étant  le  plus  chaud  au  moment  du 
maximum  des  lâches,  il  doit  y avoir  dissociation  plus  parfaite  des 
éléments  à cette  période. 

En  fait  on  constate  : 1°  que  l’image  spectrale  d’un  même  corps 
simple,  brûlant  dans  un  foyer  de  lumière  artificielle  et  celle  recueillie 
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à travers  le  soleil,  diffèrent  l’une  de  l’autre  (fig.  2);  2°  que  les  spectres 
d’un  corps  simple  pris  dans  un  rayon  émis  par  une  tache  ou  par  une 
proéminence  solaire,  diffèrent  également  entr’eux;  enfin,  que  le  spec- 
tre d’un  corps  simple  dans  le  soleil,  varie  avec  le  maximum  de  la 
période  des  taches  solaires. 


SUN  Soleil. 

_ A RC  Arc 

J FEE  BLE  SPARK  Etincelle  électrique  faible. 

FLAME  Flamme. 

Fio.  2.  Schéma  du  spectre  du  lithium  observé  dans  diverses  conditions  de  température 
(d’après  Lockyer,  Roy.  Soc.  Proc..,  12  décembre  1878). 


D’après  l’ancienne  hypothèse,  le  spectre  des  proéminences  solaires 
devrait  se  composer  des  raies  que  nous  retrouvons  communément 
dans  nos  expériences  de  laboratoire,  parce  que  les  éléments  terrestres 
et  les  éléments  solaires  sont  les  mêmes;  tandis  que  suivant  la  nouvelle 
théorie,  ce  même  spectre  des  proéminences  doit  s’éloigner  complète- 
ment du  spectre  de  la  lumière  artificielle,  les  proéminences  procédant 
d’une  masse  assez  brûlante  pour  empêcher  les  atomes  composants  des 
corps  simples,  de  s’agréger  entre  eux. 

Le  fait  est  que  les  raies  des  proéminences  à l’exception  de  celles  de 
l’hydrogène,  du  magnésium,  du  calcium  et  du  sodium,  sont  ou  d’ori- 
gine inconnue,  ou  de  simples  lignes  étroites  apparaissant  dans  le 
spectre  des  éléments  connus. 

Les  observations  spectroscopiques  nous  portent  donc  à croire  que 
les  soi-disant  corps  élémentaires  sont  en  réalité  des  corps  composés 
dont  les  parties  constituantes  sont  maintenues  à l’état  libre  par  de 
hautes  températures  dans  le  soleil  et  les  étoiles,  mais  s’unissent  quand 
cette  température  décroît. 

Les  vibrations  puissantes  imprimées  aux  molécules  par  l’étincelle 
électrique  peuvent  bien  en  dissocier  quelques-unes  dans  les  expé- 
riences de  laboratoire,  mais  comme  on  n’a  jusqu’ici  trouvé  aucun 
moyen  de  rendre  la  dissociation  moléculaire  permanente,  ces  molé- 
cules se  réunissent  de  nouveau  instantanément  pour  former  le  corps 
primitif,  juste  comme  l’hydrogène  et  l’oxygène  provenant  de  la  disso- 
ciation de  la  vapeur  d’eau,  se  combinent  de  nouveau  instantanément 
pour  reformer  l’eau  en  passant  dans  un  tube  fortement  chauffé, 
à moins  qu’on  les  sépare  de  suite  en  utilisant  la  propriété  de  diffusion 
rapide  de  l’hydrogène  à travers  un  tube  poreux. 

La  seule  objection  qu’on  puisse  soulever  contre  l’hypothèse  de 
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KH  Bleu.  Rouge. 


± 


Syrius. 

Soleil. 

Arc. 

Flamme. 


Fig.  3.  Diagramme  du  spectre  du  calcium 
sous  des  conditions  variées  de  tempéra- 
ture. Dans  le  spectre  de  Syrius  la  ligne  K 
est  absente  tandis  qu'elle  est  très  mar- 
quée dans  le  spectre  scolaire. 


Lockyer  gît  en  somme  dans  ce  fait  que  jusqu’ici  nous  n'avons  jamais 
réussi  à isoler  les  substances  provenant  de  la  dissociation  supposée 
des  corps  simples,  et  cela  parce  que  ces  substances  à peine  dissociées 
se  recombinent  aussitôt  pour  reformer  le  corps  simple  primitif.  Une 
preuve  cependant  que  les  composants  présumés  du  corps  simple  cal- 
cium peuvent  rester  séparés  d’une  manière  permanente,  nous  est 
fournie  par  ce  fait,  que  dans  le  spectre  de  deux  étoiles  fort  brillantes 
et  probablement  très  chaudes,  Sirius  et  la  Lyre  (fig.  3),  une  seule  des 
raies  ultra-violettes  du  calcium  est  représentée. 

Mais  nous  possédions  encore  une 
autre  preuve  de  la  nature  complexe 
des  corps  dits  simples,  et  cette 
preuve  bien  qu’insuffisante  par  elle 
seule  pour  nous  faire  abandonner 
résolument  nos  vieilles  idées  sur  la 
nature  simple  des  éléments  primi- 
tifs, vient  cependant  corroborer  for- 
tement les  données  de  la  spectroscopie.  Nous  la  trouvons  dans  les 
changements  moléculaires  éprouvés  par  l’oxygène  sous  l’influence  de 
l’électricité. 

L 'oxygène  .est  dissocié  et  les  atomes  composants  se  combinent  de 

nouveau  de  telle  manière  qu’ils 
forment  un  autre  corps  simple 
absolument  différent  de  l’oxy- 
gène, l’ozone,  lequel  se  comporte 
bien  plus  comme  le  chlore  que 
comme  l’oxygène,  quoique  ses 
combinaisons  avec  les  métaux 
paraissent  identiques  à celles  que 
forme  l’oxygène. 

A une  haute  température  ses 
• a b , 

Fig.  4.  Schéma  de  la  formation  de  l’ozone  par  âtOITÎ6S  SOIlt  de  nouveau  dlSSOCléS 

l’électricité.  La  figure  a représente  de  l’oxy-  . cprprnrïihinanl  refnrmpnt  l’nxv- 
gène  avant  et  la  figure  b de  l'ozone  et  de  l’oxy-  et  se  recommnani  I eiOI  meill  1 oxy 

gène  après  le  passage  de  l’étincelle  électrique  èfi  primitif.  Quand  l’ozone 

Les  molécules  d oxygène  renferment  deux  et  i ^ 

les  molécules  d’ozone  trois  atomes.  (D  après  forme  une  combinaison  avec  une 

Lockyer.) 

autre  substance,  la  chaleur  déve- 
loppée paraît  être  suffisante  pour  dissocier  les  atomes  de  l’ozone  de 
telle  sorte  que  dans  le  corps  composé  nous  retrouvons  simplement  de 
l’oxygène. 
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Le  soufre  fondu  se  prend  par  refroidissement  en  une  substance 
jaune  et  cassante;  chauffé  à 200°  C.,  il  devient  brun  et  épais;  coulé 
dans  l’eau  froide,  à cette  température,  il  forme  une  masse  rou- 
geâtre, molle  et  élastique.  Le  soufre  jaune-cassant  et  le  soufre  rouge- 
élastique  paraissent  être  des  substances  entièrement  différentes;  le 
soufre  mou  se  transforme,  au  bout  de  quelques  heures,  en  soufre  cas- 
sant, à la  température  ordinaire.  Les  vapeurs  du  soufre  mou  comme 
du  soufre  cassant,  se  condensent  sous  forme  de  soufre  ordinaire;  mais 
si  on  refroidit  brusquement  ces  vapeurs,  le  soufre  obtenu,  tout  en 
ressemblant  à du  soufre  ordinaire  par  ses  caractères  extérieurs,  en 
diffère  cependant  par  son  insolubilité  dans  le  sulfure  de  carbone. 
D’après  la  nouvelle  hypothèse,  les  différentes  variétés  de  soufre  seraient 
en  réalité  des  corps  différents,  ou  plutôt  des  agrégats  différents,  à la 
façon  de  l’oxygène  et  de  l’ozone.  Cette  manière  de  voir  s’impose,  si  l’on 
songe  qu’aux  températures  peu  élevées,  lavapeur  de  soufre  a une  den- 
sité trois  fois  plus  grande  qu’elle  ne  devrait  être,  c’est-à-dire  que  la 
molécule  de  soufre,  à ces  températures,  contient  six  atomes  au  lieu  de 
deux.  Ce  n’est  qu’à  une  très  haute  température,  que  la  densité  de  la 
vapeur  du  soufre  suit  la  règle  générale. 

Le  phosphore  nous  offre  encore  un  exemple  d’un  -corps  simple  se 
présentant  sous  deux  formes  si  différentes  que  l’on  pourrait  les  consi- 
dérer comme  deux  corps  absolument  distincts,  s’il  ne  se  trouvait  que 
nous  pouvons  transformer  l’un  en  l’autre.  Ces  deux  formes  de  phos- 
phore, le  rouge  et  le  blanc,  ne  diffèrent  pas  seulement  entr’elles  par  la 
couleur,  mais  encore  par  leur  densité,  leur  chaleur  spécifique,  leur 
promptitude  à s’enflammer  et  leur  chaleur  de  combustion. 

Le  phosphore  blanc  est  un  poison  violent  tandis  que  le  rouge  est 
inoffensif.  Ce  sont  donc  sous  bien  des  rapports  des  corps  différents, 
mais  jusqu’ici  nous  nous  sommes  contentés  de  les  considérer  comme 
des  formes  allotropiques  d’un  même  corps  simple. 

Dans  ses  combinaisons  nous  trouvons  que  le  phosphore  est  quel- 
quefois p enta  — et  quelquefois  Anatomique,  que  de  ses  composés  avec 
l’oxygène  les  uns  sont  toxiques,  les  autres  ne  le  sont  pas. 

Ainsi  l’acide  orthophosphorique  H3Ph(D  est  inoffensif,  tandis  que 
l’acide  pyrophosphorique  H4Ph207  et  le  métaphosphorique  HPhO3  sont 
tous  deux  toxiques. 

Cependant  l’argument  le  plus  frappant  nous  est  fourni  par  le  car- 
bone. Voilà  un  seul  et  même  corps  simple  que  non  seulement  nous 
voyons  sous  trois  formes  si  essentiellement  disparates  comme  le  dia- 
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mant,  le  charbon  de  bois  et  le  graphite,  mais  que  nous  retrouvons 
encore  dans  des  combinaisons  variées,  jouant  les  rôles  les  plus  diffé- 
rents. 

Nous  expliquons  ces  faits  maintenant  en  disant  que  le  carbone  s’unit 
avec  lui-même  dans  la  formation  des  divers  radicaux  et  en  arrive  à 
former  ainsi  ce  que  pratiquement  on  peut  considérer  comme  de  nou- 
veaux corps  simples. 

Un  autre  exemple  nous  est  fourni  par  Y ammoniaque  dont  les  sels 
sont  absolument  aussi  bien  caractérisés  que  ceux  de  la  soude  et  de  la 
potasse. 

L’amalgame  que  l’ammoniaque  forme  avec  le  mercure  indique  que 
nous  sommes  peut-être  en  présence  d’un  véritable  métal  comme 
le  sodium  ou  le  potassium,  mais  cela  n’est  pas  bien  prouvé.  Les 
trois  métaux,  sodium,  potassium  et  ammonium  (en  le  supposant 
métal)  présentent  une  égale  promptitude  à s’oxyder,  de  sorte  qu’il  est 
difficile  de  conserver  le  métal  à l’état  de  pureté  bien  que  l’oxyde  soit 
lui-même  stable;  toutefois  les  oxydes  du  potassium  et  du  sodium  sont 
solides  et  celui  de  l’ammonium  est  gazeux.  L’ammonium  n’a  pas  été 
isolé  et  son  existence  est  présentée  comme  hypothétique  dans  les  ma- 
nuels de  chimie.  Mais  les  sels  d’ammonium  sont  passablement  tangibles 
et  la  seule  question  que  nous  ayons  à nous  poser  aujourd’hui  est  de 
savoir  si  le  potassium,  le  sodium  et  tous  les  soi-disant  corps  simples  ne 
sont  pas  réellement  des  corps  composés  au  même  titre  que  l’ammonium. 

Certaines  gens  considèrent  encore  les  espèces  comme  immuables 
et  tiennent  pour  non  prouvée  la  théorie  de  Darwin  sur  l’évolution 
des  espèces. 

Les  arguments  apportés  à l’appui  de  l’évolution  des  corps  simples 
ayant  pour  origine  une  seule  et  unique  forme  de  matière,  sont  peut- 
être  moins  puissants  que  ceux  invoqués  en  faveur  de  l’évolution  des 
espèces,  mais  la  théorie  de  Lockyer  présente  cet  avantage  qu’elle 
permet  d’expliquer  certains  phénomènes  dont  l’interprétation  est  restée 
jusqu’ici  fort  embarrassante. 

En  étudiant  l’action  physiologique  des  médicaments,  il  peut  être  au 
moins  utile  d’avoir  cette  hypothèse  présente  à l’esprit  et  de  nous  sou- 
venir que  ce  que  nous  avons  toujours  jusqu’ici  eu  coutume  de  consi- 
dérer comme  corps  simples,  pourrait  bien  n’être  autre  chose  que  des 
radicaux,  avec  cette  différence  que  si  nous  pouvons  dédoubler  avec  une 
certaine  facilité  les  radicaux  organiques,  il  ne  nous  est  pas  possible  d’en 
faire  autant,  du  moins  pour  la  majeure  partie,  avec  les  corps  simples. 
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Cela  nous  montre  que  comme  pharmacologistes  il  nous  faut  appor- 
ter autant  d’attention  à la  composition  moléculaire  qu’à  la  composi- 
tion empirique  des  corps,  et  prendre  en  considération  la  forme  cristal- 
line et  l’agrégation  physique  dans  toutes  nos  observations  concernant 
les  relations  existant  entre  les  corps  simples  ou  les  corps  composés 
et  l’organisme  vivant.  Il  ne  suffira  pas,  par  exemple,  de  parler  de  l’ac- 
tion du  phosphore  sur  l’organisme,  comme  si  celle-ci  était  invariable, 
car  elle  différera  avec  la  composition  moléculaire  de  la  substance 
selon  que  l’on  considérera  le  phosphore  rouge  ou  le  phosphore  blanc, 
et  l’action  de  telle  substance  organique  peut  être  absolument  diffé- 
rente de  celle  de  son  isomère. 

CLASSIFICATION  DES  CORPS  SIMPLES. 

Les  règnes  animal  et  végétal  se  divisent  en  un  nombre  donné  de 
groupes.  Dès  l’origine,  l’homme  s’est  efforcé  d’établir  entre  eux  une 
classification,  un  ordre  continu  de  succession,  une  ligne  ascendante 
qui,  partant  du  type  primitif  de  l’organisation  dans  le  règne  végétal, 
s’élevait  par  degrés  au  type  le  plus  élevé  du  même  règne,  puis  arri- 
vait progressivement  au  représentant  le  plus  noble  et  le  plus  par- 
fait du  règne  animal,  en  passant  par  le  type  le  plus  bas  du  même 
règne. 

Mais  on  n’a  pas  tardé  à s’apercevoir  de  tout  ce  que  cette  classifica- 
tion avait  d’artificiel,  car  au  lieu  que  les  derniers  types  du  règne 
animal  présentent  des  relations  avec  les  types  les  plus  élevés  du  règne 
végétal,  qui  l’aurait  précédé  dans  l’ordre  de  la  nature,  ce  sont  au  con- 
traire les  types  primitifs  de  l’un  et  de  l’autre  règne,  qui  présentent  ces 
étroites  similitudes,  et  la  divergence  qui  existe  entre  eux  à leur  point 
d’origine,  s’accentue  à mesure  qu’on  remonte  parallèlement  des  repré- 
sentants les  plus  bas,  aux  représentants  les  plus  parfaits  de  chaque 
règne. 

La  doctrine  de  révolution  des  espèces  permet  de  comprendre  dès 
l’abord  la  justesse  de  cette  classification  naturelle.  Issus  d’une  même 
masse  anhyste  de  protoplasme,  les  divers  organismes  de  l’un  et  l’autre 
règne  en  se  perfectionnant  progressivement  et  s’élevant  dans  l’échelle 
de  l’être,  se  sont  éloignés  les  uns  des  autres,  et  l’on  ne  peut  plus  saisir 
leurs  points  de  similitude  qu’en  descendant  vers  leurs  origines  com- 
munes, vers  les  types  primitifs  et  embryonnaires. 

On  a fait  différents  essais  de  classification  naturelle  des  substances 
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inorganiques.  L’une  de  ces  classifications  prend  pour  critérium  le 
pouls  atomique  des  différents  corps,  comme  le  montre  le  tableau 
ci-dessous. 


Éléments. 

Poids  atomique.  | 

Différence. 

Éléments. 

Poids  atomique. 

Différence. 

Eléments. 

Poids  atomique. 

Différence. 

Éléments. 

Poids  atomique. 

Différence. 

H. 

1 

Iv. 

39 

3,5 

Sr. 

87,4 

2,1 

Ba. 

137 

4 

Li. 

7 

6 

Ca. 

40 

1 

Y. 

89, S 

2,4 

La. 

139 

2 

Be. 

9 

2 

Ti. 

49,8 

9,8 

Zr. 

90 

0,2 

Ce. 

141 

2 

B. 

11 

2 

y. 

51,3 

1,5 

Nb. 

94 

4 

Di. 

145,4 

3,6 

C. 

12 

1 

Cr. 

52,5 

1,2 

Mo. 

95,5 

1,5 

Ta. 

182 

36,6 

Az. 

14 

2 

Mn. 

55 

2,5 

Rh. 

104 

8.5 

W. 

184 

2 

0. 

16 

2 

Fe. 

56 

1 

Ru. 

104.2 

0,2 

Jr. 

192,7 

8,7 

Fl. 

19 

3 

Ni. 

58 

2 

Pd. 

105,7 

1,5 

Pt. 

195 

2,3 

Na. 

23 

4 

Co. 

58,9 

0,9 

Ag. 

108 

2,3 

Au. 

196,5 

1,5 

Mg. 

24 

1 

Cu. 

6?, 4 

4,5 

Cd. 

111,8 

3,8 

Os. 

198,5 

2 

Al. 

27 

3 

Zn. 

65 

1,6 

Su. 

118 

6,2 

Hg. 

200 

1,5 

Si. 

28 

1 

As. 

75 

10 

Sb. 

120 

2 

Tl. 

203,7 

3,7 

Ph. 

31 

3 

Se. 

78 

3,8 

Jo. 

127 

7 

Pb. 

207 

4 

S. 

32 

1 

Br. 

80 

1,2 

Te. 

128 

1 

Bi. 

209 

3 

Cl. 

35,5 

3,5 

Rb. 

85,3 

5,3 

Cs. 

133 

5 

Th. 

233 

24 

U. 

240 

7 

On  voit  que  les  poids  atomiques  des  différents  corps  forment  une 
série  dont  les  nombres  diffèrent  entre  eux  de  1,  2,  3 ou  4.  Quelques 
chiffres  dont  la  différence  est  plus  grande,  forment  un  petit  nombre 
d’exceptions,  et  ces  écarts  sont  probablement  l’indice  des  lacunes  que 
l’on  comblera  peut  être,  à mesure  que  nous  connaîtrons  mieux  les 
corps  simples.  Toutefois  ce  mode  de  classification  rappelle  la  classifi- 
cation de  Linnée  pour  les  plantes,  et  est  bien  plutôt  un  agencement 
artificiel  qu’une  classification  naturelle,  agencement  qui  réunit  côte 
à côte,  des  corps  possédant  des  propriétés  absolument  distinctes, 
tandis  que  d’autres  substances  s’y  trouvent  éloignées  l’une  de  l’autre, 
malgré  leurs  grandes  analogies. 

Le  premier  essai  de  classification  naturelle  des  corps  simples,  a été  fait 
par  Newlands,  en  1864  (1).  Les  corps  simples  sont  arrangés  en  groupes, 
dont  les  composants  ont  des  propriétés  chimiques  très  analogues  et 
présentent  de  curieuses  relations  au  point  de  vue  de  leurs  poids  atomi- 
ques. Les  écarts  qui  existent  entre  eux,  sont  d’une  manière  générale, 


(l)  Newlands.  Chemical  News,  30  juillet  1864. 
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des  multiples  du  poids  atomique  de  l’hydrogène  ou  de  l’oxygène  ou 
bien  ces  écarts  sont  égaux  au  poids  atomique  de  ce  dernier. 


Membres  du  groupe 
possédant  les  équivalents 
les  plus  bas. 

Les  équivalents  sont 

Différence. 

des  précédents. 

H = 1. 

0 = 1. 

Magnésium 

24 

Calcium 

40 

16 

1 

Oxygène 

16 

Soufre 

32 

16 

1 

Lithium 

7 

Sodium 

23 

16 

1 

Carbone 

12 

Silice 

28 

16 

1 

Fluor 

19 

Chlore 

35,5 

16,5 

1.031 

Azote 

14 

Phosphore 

31 

17 

1,062 

Termes  inférieurs  de  la 
triade. 

Termes  supérieurs  de  la 
triade. 

* 

Lithium 

7 

Potassium 

39 

32 

2 

Magnésium 

24 

Cadmium 

112 

88 

5,5 

Molybdène 

96 

Tungstène 

184 

88 

5,5 

Phosphore 

31 

Antimoine 

122 

91 

5,687 

Chlore 

35,5 

Iode 

127 

91,5 

5,718 

Potassium 

39 

Cæsium 

141 

94 

5,875 

Soufre 

32 

Tellure 

128 

97 

6,062 

Calcium 

40 

Barium 

137 

97 

6.062 

Dumas  (1)  a aussi  attiré  l’attention  sur  une  relation  curieuse  qui  existe 
entre-les  membres  du  groupe  potassium,  leurs  poids  atomiques  étant 
égaux  ou  multiples  de  ceux  du  lithium  et  du  potassium  additionnés. 


Li  -f-  K = 2 Na  ou  en 

chiffres. 

7 

+ 39  = 

46 

Li  + 2 K = Rb 

— 

7 

4-  78  = 

85 

2 Li  + 3 K = Cs 

— 

14 

+ 117  - 

131 

3 Li  + 5 K = 2 Ag. 

— 

21 

+ 195  = 

216 

Li  + 5 K = Ti. 

— 

7 

+ 195  = 

202 

Newland  a montré  qu’il  existe 

une  relation 

semblable, 

entre  le 

lithium  et  le  groupe  calcium. 

Li  4-  Ca  — 2 Ma  ou  en  chiffres. 

7 

4 40  = 

47 

Li  4-  2 Ca  = Sr 

— 

7 

+ 80  = 

37 

2 Li  + 3 Ca  = Ba 

— 

14 

4-  120  = 

134 

Li  4-  5 Ca  = Pb 

— 

7 

4-  200  = 

207 

(I)  Dumas  cité  par  Newlands.  Op.  cit. 
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Mais  le  tableau  le  plus  important  que  l’on  doit  à M.  Newland,  est  le 
suivant,  dans  lequel  il  a rangé  les  corps  en  10  séries. 


Séries. 

Terme  inférieur. 

Moyen. 

Supér. 

I 

Li=  7 

4-17  = Mer  24 

Zn.  65 

Cd.  112,8 

II 

B=l  1 

Au  = 196 

III 

C=12 

-16  = Si  28 

Sn. 118 

IV 

N=14 

-17  = P 31 

As.  75 

Sb. 122 

+88=Bi.210 

V 

0=16 

-16  = S 32 

Se.  78,8 

Te.  129 

+ 70=OS.199 

VI 

F = 1 9 

-16,5=0135,5 

Br.  80 

T.  127 

VII 

Li.  7 

+16=Na=23 

-16  = K 39 

Rb.  83,3 

Cs.  133 

+ 70=T1.203 

VIII 

Li.  7 

-fl7=Mg=24 

-16  =Ca  40 

Sr.87,5 

Ba.  137 

-j-70=Pb  207 

IX 

— 

— Mo  93,3 

W.  184 

X 

— 

— Pd  105,5 

Pt.  197 

V.  51,3 

Le  premier  membre  de  7 de  ces  séries  correspond  à celui  de  la  clas- 
sification de  Mendelejeff,  qui  avec  Lothar  Meyer,  a complété  ce  mode 
de  classification.  Newland  fait  observer  aussi  que  dans  les  séries  ainsi 
constituées,  le  huitième  élément  compté  à partir  d’un  corps  simple 
donné  est  une  sorte  de  répétition  du  premier,  comme  la  huitième  note 
d’un  octave  en  musique,  est  la  répétition  de  la  note  choisie  (1). 

Mendelejeff  ne  s’est  pas  contenté  de  développer  et  de  parfaire  ce 
systèmedeclassification,  il  en  a montré  encore  toute  la  valeur,  non  seu- 
lement en  annonçant  d’avance  l’existence  rationnelle  et  probable  d’un 
corps  simple  encore  inconnu,  mais  encore  en  lui  assignant  d’avance 
certains  caractères  physiques  et  certaines  réactions  chimiques,  induc- 
tions auxquelles  la  découverte  du  gallium  vint  donner  une  pleine  et 
entière  confirmation. 

Les  divers  membres  du  règne  animal  peuvent  être  classés  en  un 
petit  nombre  de  séries  : Protozoaires,  cœlentérés,  annuloïdes,  annu- 
laires, molluscoïdes,  mollusques  et  vertébrés.  Ces  séries  diffèrent 
toutes  plus  ou  moins  les  unes  des  autres,  néanmoins  on  observe  une 
certaine  conformité,  un  certain  ordre  entre  elles.  De  mêmes  les  corps 
simples  peuvent  s’arranger  en  séries. 

Mendelejeff  fait  observer,  que  si  on  prend  les  7 corps  simples  qui 
possèdent  le  moindre  poids  atomique,  à l’exception  de  l’hydrogène  dont 
le  poids  atomique  comparé  à celui  du  lithium,  laisse  une  lacune 

(1)  Chem.  News,  20  août  1864,  p.  94. 
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importante,  ces  7 corps  simples  : lithium,  glucinum,  bore,  carbone, 
azote,  oxygène  et  fluor,  peuvent  être  considérés  comme  des  éléments 
types,  formant  la  première  de  7 séries,  et  représentant  les  éléments 
de  moindre  équivalent  atomique  de  ces  7 séries. 

Les  membres  de  la  seconde  série  peuvent  être  arrangés  d’une  façon 
analogue  : 

Li  = 7,  G = 9.4,  B = 11,  C = 12,  N = 14,  0 = 16.  F = 19 
Na=  23,  Mg=  24,  Al=27.3,  Si=  28,  P =31,  S = 32,  Cl  = 35.5 

A chaque  groupe  de  7 éléments,  MendelejefF  donne  le  nom  de  petite 
période  ou  petite  série. 

Dans  chacune  de  ces  séries,  les  caractères  et  les  propriétés  des 
corps  simples  varient  graduellement  et  régulièrement  à mesure  que 
leur  poids  atomique  augmente.  Ces  variations  sont  périodiques  et 
parallèles,  c’est-à-dire  qu’elles  ont  lieu  dans  chaque  série  dans  le 
même  sens,  de  telle  sorte  que  les  corps  simples,  qui  ont  la  même  place 
dans  les  séries  différentes,  participent  jusqu’à  un  certain  point,  à des 
propriétés  identiques  et  forment  des  composés  analogues. 

L’atomicité  est  moindre  dans  les  premiers  termes  de  chaque  série,  et 
plus  grande  dans  les  derniers.  Ainsi  le  premier  membre  de  chaque 
série  forme  des  mono-chlorures,  le  second  des  bichlorures,  le  troi- 
sième des  trichlorures  et  ainsi  de  suite.. 

Dans  le  tableau  qui  suit,  R représente  le  radical  ou  corps  simple,  R' 
indique  que  cet  élément  est  monoatomique,  de  sorte  qu’un  atome  de 
ce  corps  se  combine  avec  un  atome  de  CI  par  exemple,  pour  former 
un  monochlorure  RC1.  R"  indique  que  l’élément  en  question  est  biato- 
mique  et  ainsi  de  suite. 

Une  différence  doit  être  signalée  entre  les  séries  paires  et  les  séries 
impaires  : c’est  qu’il  existe  une  affinité  entre  les  membres  correspon- 
dants des  séries  paires,  comme  entre  ceux  de  la  4e  et  de  la  6e  série 
par  exemple;  semblable  affinité  existe  aussi  entre  les  membres 
d’une  série  impaire,  la  5e  par  exemple,  et  les  membres  corres- 
pondants d’une  autre  série  impaire  comme  la  7e.  Cette  affinité  des 
membres  d’une  série  impaire  pour  les  membres  d’une  autre  série 
impaire,  est  plus  grande  que  celle  qui  pourrait  exister  entre  les 
membres  de  cette  série  impaire,  et  les  membres  de  la  série  paire 
qui  la  suit  ou  la  précède;  de  même  les  corps  formant  la  série  n°  4,  ont 
plus  d’affinité  pour  ceux  de  la  série  n°  6,  que  pour  ceux  de  la  série 
n°  5,  qui  cependant  sont  plus  rapprochés. 
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(*)  Cu,  Ag  et  Au  bien  que  faisant  déjà  partie  du  groupe  I auquel  ils  appartiennent  comme  corps  susceptibles  de  former  des  oxydes 
cupriques,  argentiques  et  auriques  sont  placés  aussi  dans  le  groupe  8 en  raison  des  analogies  nombreuses  qu’ils  présentent  avec  les  métaux 
de  ce  groupe. 

(**)  La  découverte  récente  du  gallium  vient  de  combler  cette  lacune,  indiquée  par  le  trait  — . 
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Ainsi  Ca  et  Sr,  qui  appartiennent  l’un  à la  4e  et  l’autre  à la  6e  série, 
ont  plus  d’analogie  entre  eux  qu’ils  n’en  ont  avec  Zn  ou  Cd,  apparte- 
nant à la  5e  et  à la  7e  série;  ceux-ci  en  ont  de  leur  côté  plus  entre 
eux  qu’avec  Ca  ou  Sr,  appartenant  à des  séries  paires. 

Les  membres  des  séries  paires  sont  moins  métalloïdes  ou  plus 
métalliques  que  ceux  des  séries  impaires  : ainsi,  Mn  de  la  4e  série  par- 
ticipe moins  aux  propriétés  des  métalloïdes  que  Br  de  la  5e  série. 

Dans  les  séries  paires,  les  propriétés  métalliques  ou  basiques  prédo- 
minent, tandis  que  les  membres  correspondants  des  séries  impaires 
possèdent  plutôt  des  propriétés  d’acides.  Les  membres  des  séries  paires 
ne  forment  pas  que  l’on  sache,  de  composés  volatils  avec  l’hydrogène 
ou  avec  des  radicaux  alcooliques,  tandis  que  les  membres  correspon- 
dants des  séries  impaires  en  forment. 

Les  derniers  membres  des  séries  paires  ressemblent  sous  beaucoup 
de  rapports  (dans  leurs  oxydes  inférieurs,  etc.)  aux  premiers  membres 
des  séries  impaires.  Ainsi  le  chrome  et  le  manganèse  dans  leurs 
oxydes  basiques,  offrent  beaucoup  d’analogie  avec  ceux  de  cuivre  ou 
de  zinc.  Mais  il  existe  de  grandes  différences  entre  les  derniers 
membres  des  séries  impaires  (corps  haloïdes)  et  les  premiers  membres 
de  la  série  paire  consécutive  (métaux  alcalins).  Après  les  derniers 
membres  des  séries  paires  viennent  se  placer  suivant  leur  poids  ato- 
mique, tous  les  corps  simples  qui  ne  peuvent  prendre  place  dans  les 
petites  périodes.  Ainsi  entre  Cret  Mn  dans  une  série,  et  Cu  etZn  dans 
la  série  suivante,  viennent  prendre  place Fe,  Co  et  Ni,  de  même  après 
la  6°  série  se  présentent  Ru,  Rh,  Pd,  et  après  la  10e  Os,  Ir,  Pt.  Mende- 
lejeff  donne  le  nom  de  longues  périodes,  à deux  courtes  séries  réunies 
par  3 membres  intermédiaires,  donnant  ainsi  un  total  de  17  mem- 
bres. 

La  difficulté  de  faire  entrer  tous  les  corps  simples  dans  ce  système 
ne  permet  pas  de  le  considérer  comme  parfait,  mais  le  fait  que  Mende- 
lejeff  pouvait  assigner  d’avance  avec  précision,  au  gallium,  ses  pro- 
priétés chimiques  et  physiques,  suffit  à prouver  que  le  principe  de 
cette  classification  contient  une  grande  vérité.  A l’époque  où  il  dressa 
ses  tableaux,  il  existait  une  lacune  dans  le  3e  groupe  de  la  5e  série. 

Les  relations  du  métal  que  Mendelejeff  pensait  devoir  le  mieux 
remplir  cette  lacune,  seront  mieux  saisies  en  omettant  les  deux  séries 
paires  entre  lesquelles  la  5e  série  est  placée,  et  en  la  montrant  entre  les 
séries  impaires,  avec  lesquelles  ses  membres  ont,  comme  nous  l’avons 
dit,  les  relations  les  plus  étroites. 
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Séries. 

Groupe  II. 

Groupe  III. 

Groupe  IV. 

Groupe  V. 

3 

Mg 

Al 

Si 

Ph 

5 

Zn 

— 

— 

As 

7 

Cd 

In 

Sn 

Sb 

Le  métal  qui  manque  au  groupe  III  de  la  5e  série,  étant  placé  entre 
le  zinc  avec  un  poids  atomique  de  65  et  l’arsenic  avec  un  poids  ato- 
mique de  75,  et  séparé  du  précédent  par  une  lacune  analogue  du 
groupe  IV,  le  poids  atomique  du  corps  manquant  doit  être  de  68 
environ.  Comme  il  possède  une  atomicité  semblable  à celle  de  Al 
(aluminium),  ses  sels  doivent  avoir  une  constitution  semblable.  Dès 
lors  il  doit  former  avec  l’oxygène  un  oxyde  x 203  et  avec  le  soufre  le 
sulfure  x 2S3.  Il  sera  précipité  de  ses  'solutions  par  le  sulfure 
d’ammonium;  le  carbone  et  le  sodium  réduiront  facilement  le  métal 
dont  le  poids  spécifique  sera  de  5,9  et  qui,  à haute  température, 
décomposera  l’eau.  Appartenant  à une  série  impaire  il  devra,  comme 
le  zinc,  former  des  composés  volatils  avec  les  radicaux  organiques  et 
former  aussi  des  chlorures  anhydres.  A la  découverte  du  gallium,  les 
prédictions  de  Mendelejeff  se  trouvèrent  confirmées,  et  ce  fait  n’inté- 
resse pas  seulement  les  chimistes,  mais  encore  les  pharmacologistes, 
car  le  grand  objet  de  la  pharmacologie  est  d’avoir,  touchant  les  carac- 
tères physiques  et  chimiques  des  corps  et  leur  action  sur  l’organisme 
des  données  telles  que  l’on  puisse  prévoir  cette  action  avec  certitude. 
La  présente  classification  de  Mendelejeff  est  imparfaite  en  ce  que 
certains  métaux  terreux  s’y  trouvent  séparés  les  uns  des  autres, 
malgré  la  grande  similitude  de  leurs  caractères  chimiques.  On  peut 
voir  aussi  que  certains  métaux  possédant  des  actions  physiologiques 
très  analogues,  comme  le  cuivre,  le  zinc  et  l’argent  ne  s’y  trouvent 
pas  placés  côte  à côte,  comme  cela  devrait  être. 

Mais,  d’autre  part,  s’y  trouvent  réunis  certains  corps  simples  qui,  à 
première  vue,  ne  paraissent  avoir  aucune  analogie  et  entre  lesquels 
des  recherches  récentes  ont  découvert  plus  d’une  connexion  au  point 
de  vue  physiologique. 

Ainsi  le  mercure  et  le  calcium  n’offrent  tout  d’abord  aucune  ressem- 
blance entre  eux,  et  cependant  Prévost  (1)  a montré  que  dans  les  empoi- 
sonnements aigus  par  le  mercure, les  matières  calcaires  (selsde  calcium) 
disparaissent  des  os,  et  que  pendant  le  processus  d’élimination  par 
les  reins,  elles  produisent  la  calcification  de  ces  organes. 

(1)  Prévost.  Revue  médicale  de  la  Suisse  romande,  no  553,  15  novembre,  p.  605 
9 décembre  et  15  janvier  1883. 
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DES  RADICAUX  ORGANIQUES. 

Que  les  corps  soi-disant  simples  soient  réellement  tels  ou  non,  il 
n’en  est  pas  moins  certain  que  plusieurs  d’entre  eux  peuvent  s’unir 
soit  avec  eux-mêmes  soit  avec  d’autres,  de  manière  à donner  naissance 
à des  substances  désignées  sous  le  nom  de  radicaux  composés,  qui 
ressemblent  sous  bien  des  rapports  aux  corps  simples. 

Ces  groupes  d’atomes  peuvent  sortir  de  leurs  combinaisons  et  se 
recombiner  à d’autres  substances,  à la  façon  des  corps  simples.  Les 
réactions  des  corps  composés  les  uns  sur  les  autres,  se  font  souvent 
par  double  décomposition.  Lorsque  par  exemple  l’oxyde  de  calcium 
(CaO)  et  l’acide  chlorhydrique  (HCl)  se  combinent,  l’oxygène  aban- 
donne le  calcium  pour  s’unir  à l’hydrogène  et  former  de  l’eau,  tandis 
que  le  chlore  quitte  l’hydrogène  pour  se  combiner  au  calcium  et  for- 
mer du  chlorure  de  calcium. 

CaO  + 2HC1  = H20  + CaCl2. 

Au  contraire,  si  l’on  traite  l’alcool  éthylique  (C2H60)  par  l’acide 
chlorhydrique  (HCi),  ce  n’est  pas  l’oxygène  qui  abandonne  l’alcool 
pour  être  remplacé  par  du  chlore.  L’alcool  se  dédouble,  non  pas  en 
oxygène  et  en  C2H6,  mais  en  deux  groupes  atomiques  : OH,  et  C2H5. 

C2H60  + HCl  = C2H5C1  + H20, 

ou  mieux  : 

(C2H5)  (OH)  + HCl  = (C2H5)  Cl  + (OH)H. 

Le  groupement  OH  a reçu  le  nom  d’hydroxyle  et  le  groupe  C2H5 
celui  d’éthyle. 

Semblable  décomposition  a lieu  lorsqu’on  traite  l’acide  acétique 
(C2H402)  par  le  trichlorure  de  phosphore  (PhCl3)  : les  trois  atomes  de 
chlore  sont  remplacés  près  du  phosphore  par  trois  groupements 
hydroxyle  (HO). 

3C2H402  + PhCl3  = 3C2H50C1  -f  Ph03H3, 

ou  mieux  : 

(C2H30)  (OH)  \ / Cl  (C2H30)  Cl  / (OH) 

(C2H30)  (OH)  U Ph  Cl  = (C2H30)  Cl  + Ph  (OH) 

(C2H30)(0H)]  (ci  (C2H30)  Cl  ((OH) 

ou  bien  encore  : 

3C2H30.  OH  + PhCl3  = 3C2H30.  Cl  + Ph  (OH)3. 

Ici  de  nouveau  ce  n’est  pas  l’oxygène  mais  l’hydroxyle  (OH)  qui 
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abandonne  l’acide  acétique  pour  se  fixer  sur  le  phosphore;  le  chlore 
se  combine  au  groupement  acétyle  (C2H30). 

Il  est  bien  évident  que  ces  groupes  d’atomes,  ces  radicaux,  comme 
on  les  appelle  communément,  se  comportent  dans  leurs  combinaisons 
tout  comme  les  corps  simples.  Seulement  on  ne  les  connaît  pas  à l’état 
de  liberté. 

Pour  mieux  faire  voir  l’atomicité  et  la  structure  intime  de  ces  radi- 
caux, on  les  représente  parfois  par  des  formules  graphiques  où  chacune 
des  affinités  est  indiquée  par  un  trait.  — La  position  précise  occupée 
par  les  radicaux  dans  certains  corps  composés,  tels  que  les  alcaloïdes 
organiques,  exerce  probablement  une  importance  considérable  sur  les 
propriétés  physiologiques  et  thérapeutiques  de  ces  composés.  Toutefois 
cette  question  n’est  pas  encore  bien  éclaircie. 

Nous  donnerons  plus  loin  la  formule  graphique  et  la  formule 
chimique  ordinaire  des  plus  importants  de  ces  radicaux. 

L’hydroxyle,  OH,  ou  — O — H,  est  un  radical  monovalent,  composé 
d’un  atome  d’  — O — , bivalent,  dont  une  des  affinités  est  libre  et 
l’autre  saturée  par  un  atome  d’H  monovalent. 

L’hydroxyle  est  un  élément  constituant  très  important  des  alcools. 
On  peut  considérer  ceux-ci  comme  des  molécules  d’eau,  où  un  atome 
d’H  serait  remplacé  par  un  radical  organique;  on  peut  encore  les 
regarder  comme  des  combinaisons  de  ces  radicaux,  avec  le  radical 
hydroxyle.  Dans  les  formules  suivantes,  R représente  un  radical  orga- 
nique monovalent. 

H — O — H eau; 

R — O — H alcool,  par  exemple  : éthyl  — O — H, 

phényl  — O — H, 

formules  respectives  de  l’alcool  éthylique  et  du  phényl-alcool  ou  phénol. 

La  présence  du  radical  hydroxyle  dans  certains  composés  et  la  place 
occupée  par  ce  radical  (1),  paraissent  exercer  une  grande  importance 
sur  l’action  physiologique  de  ces  composés  (2). 

D’autres  radicaux  sont  formés  parla  substitution,  dans  l’hydroxyle, 
à un  ou  deux  atomes  d’hydrogène  d’un  élément  mono-ou  bi-atomique; 
tels  sont  : 

Le  potassoxyle,  KO,  ou  — O — K. 

Le  zincoxyle,  OZnO,  ou  — O 


(1)  Efron.  P/lüger’s  Archiv,  XXXVI,  p.  467. 

(2)  Stolnikow.  Zeitschr,  f.  physiol.  Chem.  1884,  VIII,  pp.  235  et  271 
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Uni  au  carbonyle,  l’hydroxyle  forme  un  radical  très  important,  le 
carboxyle. 

Le  carbonyle,  CO  ou  — C — , est  un  radical  bivalent,  renfermant  un 

II 

O 

atome  tétravalent  de  carbone,  dont  deux  affinités  sont  libres  et  les  deux 
autres  saturées  par  un  atome  bivalent  d’oxygène.  Ce  radical  existe  dans 
les  aldéhydes,  les  kétones  et  les  acides;  dans  les  aldéhydes,  le  carbo- 
nyle est  uni  à un  atome  d’hydrogène,  et  dans  les  acides  au  radical 
hydroxyle.  Dans  les  kétones,  les  deux  affinités  du  carbonyle  sont  satu- 
rées par  des  radicaux  organiques,  identiques  ou  de  nature  différente. 
R — C — R,  par  exemple  : méthyle — C — méthyle,  phényle — C — méthyle. 

ii  n n 

O 0 0 


Groupement  aldéhyde,  CHO,  ou 


H.  Lorsque  l’affinité  libre  de 


ce  groupement  est  saturée  par  un  radical  mono-atomique,  il  forme 
des  aldéhydes,  par  exemple  : 

R Phényle— C— H. 

n 

0 

Aldéhyde  benzoïque. 


Ethyle  — C- 

ii 

0 


Ethyl-aldéhyde. 
Carboxyle,  CO.  OH,  ou  CO  ) 

H 


0 — H.  C’est  un  radical 


0,  ou  — C 

II 

0 

monovalent.  Lorsque  son  affinité  libre  est  saturée  par  un  radical  orga- 
nique, il  donne  lieu  à des  acides  organiques  mono-atomiques,  où 
l’hydrogène  du  radical  hydroxyle  est  aisément  remplacé  par  un 
élément  basique. 

R — C — H— 0,  par  ex.  : méthyle  — C — 0 — H.  Phényle — C — 0 — H. 

Il  II  U 

0 0 0 

Acide  acétique.  Acide  benzoïque. 

-Na.  Phényle — C — 0 — Na. 

Il 

0 

Acétate  de  sodium.  Renzoate  de  sodium. 

Le  carbone  forme  un  nombre  considérable  de  radicaux  en  s’unissant 
à lui-même  et  à l’hydrogène,  par  exemple  : 

H HH  H H 

„ ! Il  II 

H-C—  H — C — C—  u r . C — C.  r 

A A A H-c<ç_ç>c- 

H H 

Méthyle.  Ethyle.  Phényle. 


Méthyle  — C— 0- 

II 

0 
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L’azote  produit  également  des  radicaux  très  importants  : 

Le  nitroxyle,  Az02. 

L’amidogène,  AzH2,  ou  — Az<". 

L’imidogène,  AzH,  ou — Az<H. 

Le  phosphore,  l'arsenic  et  l'antimoine  donnent  lieu  à des  radicaux 
analogues  à ceux  de  l’azote. 

PhH2,  ou  — Ph  <";  SbH2,  ou  — Sb  < ^ ; AsH2,  ou  — As  <®. 

PhH,  ou  — Ph  < H ; SbH,  ou  — Sb  < H ; AsH,  ou  — As  < H . 

L e soufre  donne  également  naissance  à quelques  radicaux  importants. 

Sulfuryle,  S02,  ou  > S < ?;  sulfine,  SO,  ou  — S < 0 . 

DES  RÉACTIONS  CHIMIQUES  ET  DES  RÉACTIONS  PHYSIOLOGIQUES. 

Chaque  corps  simple  et  chacun  de  ses  composés  possède  en  propre 
ses  réactions  chimiques  spéciales  qui  permettent  de  le  reconnaître  et  de 
le  distinguer  des  autres;  aussi  le  nombre  de  ces  réactions  est-il  très 
grand,  mais  quelques-unes  de  ces  réactions  sont  communes  à beaucoup 
de  corps  simples. 

Nous  allons  voir  qu’il  en  est  de  même  pour  leurs  réactions  physio- 
logiques. 

Le  nombre  des  réactions  physiologiques  que  les  corps  simples  et  leurs 
composés  peuvent  provoquer  est  très  grand,  et  cependant  nous  verrons 
qu’il  y a certaines  réactions  physiologiques  qui  sont  communes  à un  si 
grand  nombre  de  corps  simples  que  leur  reproduction  à propos  de 
chacun  de  ceux-ci  deviendrait  monotone. 

Toutes  variées  que  soient  les  réactions  chimiques  des  corps  simples 
métalliques,  nous  voyons  que  ces  corps  peuvent  d’abord  se  diviser  en 
deux  groupes  à l’égard  de  leur  attitude  vis-à-vis  de  l’hydrogène  sulfuré 
ou  du  sulfure  d’ammonium,  car  tous,  à l’exception  de  l’ammonium, 
du  lithium,  du  potassium,  du  sodium,  du  magnésium,  du  baryum, 
du  calcium  et  du  strontium,  sont  précipités  par  l’un  ou  l’autre  des 
deux  réactifs.  Ces  deux  groupes  peuvent  être  subdivisés  eux-mêmes 
en  sous-groupes  par  l’emploi  d’autres  réactifs. 

Le  petit  groupe  de  métaux,  qui  ne  précipitent  ni  par  l’hydrogène 
sulfuré  ni  par  le  sulfure  d’ammonium,  peut  se  subdiviser  en  deux 
sous-groupes  par  l’emploi  du  carbonate  d’ammoniaque  qui  précipite 
le  baryum,  le  calcium  et  le  strontium  sans  agir  sur  les  autres  métaux 
du  groupe. 
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L’autre  grand  groupe  de  corps  que  précipite  l’acide  sulfhydrique 
H2S  ou  le  sulfhydrate  d’ammoniaque  AzHiHS  est  susceptible  de  se 
subdiviser  de  semblable  manière,  et  chaque  membre  de  ces  différents 
sous-groupes  peut  aussi  se  distinguer  des  autres  par  des  réactions 
individuelles. 

Réactions  physiologiques.  — Si  nous  avions  des  connaissances  suffi- 
santes de  chimie  physiologique,  nous  pourrions  vraisemblablement 
classer  les  réactions  physiologiques  en  nous  basant  sur  les  relations 
chimiques  qui  se  présentent  entre  les  substances  introduites  dans 
l’organisme  et  les  éléments  constituants  de  l’organisme  lui-même. 
Pareille  classification  n’est  pas  encore  réalisable.  Nous  pouvons  toute- 
fois établir,  au  point  de  vue  physiologique,  une  distinction  entre  les 
éléments  en  prenant  comme  point  de  départ  les  relations  que  ces 
éléments  affectent  avec  l’albumine,  partie  intégrante  essentielle  de  tous 
les  organismes  vivants. 

A.  Un  certain  nombre  d’éléments  précipitent  l’albumine  ; 

B.  D’autres  ne  précipitent  pas  les  substances  albuminoïdes. 

Tout  comme  nous  pouvons  subdiviser  les  sulfures,  nous  pouvons 
également  séparer  la  sous-classe  A en  deux  sections  : 

a)  Éléments  qui  précipitent  l’albumine  en  solution  acide; 

b)  Eléments  qui  précipitent  l’albumineensolutionneutreou alcaline. 

La  section  b peut  être  à son  tour  subdivisée  en  groupes,  d’après  le 

genre  d’albumine,  — myosine,  globuline,  albumine  du  sérum, 
peptones,  etc.  — qui  est  précipitée  par  les  éléments  qui  en  font 
partie. 

La  sous-classe  B se  sépare  également  en  deux  sections  : 

a)  Parmi  les  substances  qui  ne  précipitent  pas  l’albumine,  il  en  est 
qui  ont  une  affinité  très  marquée  pour  les  matières  grasses  ou  pour 
d’autres  substances  constituantes  de  l’organisme,  telles  que  la  matière 
nerveuse  ; 

b)  D’autres  corps  n’ont  pas  cette  action. 

Malgré  les  immenses  avantages  qu’elle  pourra  présenter  à l’avenir, 
cette  classification  est  encore  si  imparfaite  aujourd’hui  qu’il  semble 
préférable  de  diviser  les  réactions  physiologiques  suivant  les  organes 
affectés  : muscles,  centres  nerveux,  systèmes  respiratoire,  circula- 
toire, etc. 

A.  Un  premier  groupe  de  substances  paralyse  les  muscles  et  les  nerfs 
moteurs.  Le  nombre  de  ces  substances  est  considérable. 

Ces  corps  peuvent  aussi  se  subdiviser  en  ceux  qui  paralysent  les 
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muscles,  tout  en  n’affectant  que  légèrement  les  nerfs  et  en  ceux  qui 
paralysent  les  nerfs  sans  intéresser  les  muscles. 

B.  Un  autre  grand  groupe  de  réactions  physiologiques  est  fourni  par 
les  agents  qui  affectent  spécialement  les  centres  nerveux  tout  en  respec- 
tant à peu  près  les  muscles  et  les  nerfs  moteurs. 

Cette  grande  classe  se  subdivise  en  sous-groupes  composés  des 
agents  qui  affectent  plus  particulièrement  les  uns  l’encéphale,  les 
autres  la  moelle  allongée, d’autres  la  moelle  épinière  dont  ils  excitent, 
paralysent  ou  troublent  les  fonctions  normales. 

C.  Dans  une  troisième  classe  prennent  place  les  agents  qui  affectent 
les  sécrétions,  s’arrangeant  en  sous-classes  de  corps  agissant  sur  les 
glandes  sudoripares,  sur  les  glandes  mammaires,  salivaires,  gastriques, 
intestinales,  hépatiques  ou  rénales. 

D.  Dans  une  autre  division  entrent  les  corps  qui  agissent  plus  spécia- 
lement sur  la  circulation. 

Ces  groupes  sont  plus  ou  moins  distincts  bien  que  jusqu’à  un  cer- 
tain point  ils  se  confondent  ou  empiètent  les  uns  sur  les  autres. 

Individuellement,  les  membres  d’un  même  groupe  peuvent  différer 
très  notablement  les  uns  des  autres  sous  le  rapport  de  leur  action 
physiologique,  alors  même  que  tous  finalement  paralysent  les  muscles, 
les  nerfs  ou  les  centres  nerveux.  Car,  tout  en  aboutissant  au  même 
résultat  final,  le  mode  de  leur  action  pourra  être  très  différent  et  les 
symptômes  qu’ils  provoquent  dépendront  principalement  de  la  partie 
de  l’organisme  qu’ils  affecteront  la  première.  Par  exemple,  l’atropine 
et  le  curare  paralysent  tous  deux  complètement  les  nerfs  moteurs  ou 
efférents,  mais  tandis  qu’une  très  forte  dose  de  curare  est  nécessaire 
pour  paralyser  les  nerfs  cardiaques  et  vasculaires,  il  suffit  au  contraire 
d’une  très  faible  dose  de  ce  poison  pour  paralyser  les  nerfs  qui  desser- 
vent les  muscles  et  produire  une  faiblesse  qui  va  s’aggravant  de  moment 
en  moment  jusqu’à  amener  la  mort.  D’autre  part  il  faut  une  dose 
énorme  d’atropine  pour  produire  la  paralysie  des  nerfs  moteurs, 
tandis  qu’une  très  faible  dose  suffit  pour  affecter  les  nerfs  moteurs 
du  cœur  et  d’autres  muscles  involontaires  et  pour  déterminer  un 
éréthisme  circulatoire,  de  la  dilatation  des  pupilles  et  du  délire  d’ac- 
tion. 

L’action  physiologique  d’une  drogue  donnée  dépend  en  grande 
partie  non  pas  simplement  de  ses  affinités  générales  pour  une  certaine 
classe  de  tissus  vivants  mais  de  son  affinité  particulière  ou  de  son  action 
sur  un  tissu  ou  sur  un  organe.  Cet  organe,  primitivement  affecté,  peut 
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ensuite  par  son  activité  fonctionnelle  modifier  beaucoup  les  effets  de 
l’agent  médicamenteux  sur  les  autres  organes. 

Pour  exemple  citons  l’action  de  la  vératrine  quand  on  l’emploie  à 
doses  très  fortes  et  à doses  faibles  sur  la  grenouille. 

A dose  modérée  la  vératrine  va  déterminer  chez  la  grenouille  une 
raideur  marquée  des  muscles,  tandis  qu’à  haute  dose  elle  aura  com- 
parativement très  peu  d’action. 

Toutefois  si  on  met  les  hautes  doses  en  contact  direct  avec  les  mus- 
cles, elles  détermineront  un  effet  beaucoup  plus  énergique  que  les 
doses  modérées. 

La  raison  de  cette  singularité  se  trouve  dans  ce  fait  qu’introduites 
dans  l’économie  vivante,  les  hautes  doses  paralysent  le  cœur  si  rapide- 
ment que  la  circulation  s’arrête;  le  poison  n’étant  plus  transporté  au 
contact  des  éléments  anatomiques  musculaires  par  suite  de  cet  arrêt 
de  la  circulation,  son  effet  sur  les  muscles  est  nul. 

RAPPORTS  DE  L’iSOMORPHISME  ET  DE  L’ACTION  PHYSIOLOGIQUE. 

De  ses  expériences  Blake  conclut  que  lorsque  des  sels  inorganiques 
sont  injectés  directement  dans  la  circulation,  l’intensité  de  leur  action 
physiologique  est  proportionnelle  à leur  poids  moléculaire  mais  seu- 
lement pour  les  familles  des  corps  simples  dont  les  sels  sont  isomor- 
phes ou,  autrement  dit,  cristallisent  dans  la  même  forme.  Les  groupes 
dont  les  sels  ne  sont  pas  isomorphes  posséderaient  des  propriétés  phy- 
siologiques très  différentes. 

Blake  divisait  les  corps  simples  en  neuf  groupes  dont  les  propriétés 
physiologiques  diffèrent  de  nature,  tandis  que  celles  des  membres  com- 
posants d’un  même  groupe  sont  de  nature  identique  et  ne  diffèrent 
que  par  le  degré.  Ainsi,  d’après  Blake,  les  sels  des  groupes  suivants 
sont  classés  dans  l’ordre  ascendant  de  leur  activité,  l’argent  dans  le 
premier  groupe  par  exemple,  étant  le  plus  actif  et  le  lithium  le  moins 
actif  (1). 

Groupe  I.  Lithium,  sodium,  rubidium,  thallium,  cæsium  et  argent. 

D’après  Blake,  ces  métaux  amènent  la  mort  en  agissant  sur  les  pou- 
mons et  en  entravant  la  circulation  pulmonaire.  Aucun  d’eux,  excepté 
le  cæsium,  n’affecterait  le  système  nerveux,  aucun  d’eux  non  plus 
n’affecterait  primitivement  la  circulation  des  poumons  si  ce  n’est 
l’argent. 

(1)  Blake.  Âmeric.  journ.  of  Sc.  and  Arts.  Yol.  VII,  mars  1874. 
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Groupe  II.  Magnésie,  sels  ferreux,  sels  manganeux,  nickel,  cobalt, 
cuivre,  zinc  et  cadmium.  Ils  tuent  en  paralysant  les  mouvements  du 
cœur. 

Groupe  III.  Béryllium,  alumine,  yttrium,  cérium  et  sels  ferriques. 

Tous  troublent  la  grande  et  la  petite  circulation. 

Groupe  IV.  Calcium,  strontium,  baryum  et  sels  de  plomb.  Ils  tuent 
en  paralysant  les  ventricules  du  cœur. 

Groupe  V.  Palladium,  platine,  osmium  et  irridium.  Agissent  sur  le 
cœur,  la  respiration,  la  circulation  et  le  sang. 

Groupe  VI.  Ammoniaque  et  potasse.  Paralysent  le  cœur  et  déter- 
minent des  convulsions. 

Groupe  VII.  Acides  chlorhydrique,  iodhydrique,  bromique  et  iodi- 
que.  Entravent  la  circulation  et  tuent  de  ce  fait. 

Groupe  VIII.  Acide  phosphorique,  arsenique  et  antimoine.  Tuent 
par  arrêt  de  la  circulation  pulmonaire. 

Groupe  IX.  Acides  sulfurique  et  sélénique.  Entravent  la  circulation 
pulmonaire. 

Les  propositions  de  l’auteur  concernant  le  mode  d’action  des  corps 
ci-dessus  énumérés  montrent  que  les  investigations  relatives  à leur 
action  physiologique  n’ont  pas  été  suffisamment  élaborées.  Les  résul- 
tats auxquels  il  arrive,  quant  à la  détermination  de  la  dose  léthale, 
sont  probablement  approximatifs  et  demandent  sans  doute  à être 
révisés.  Mais  si  nous  ne  pouvons,  dès  à présent,  accepter  toutes  ses  con- 
clusions et  tous  ses  résultats  comme  définitifs,  sa  dernière  et  princi- 
pale conclusion  est  cependant  des  plus  intéressantes,  à savoir  : que 
nous  possédons  dans  la  matière  vivante  un  réactif  capable  de  nous 
venir  grandement  en  aide  dans  nos  recherches  relatives  aux  propriétés 
moléculaires  des  substances  chimiques. 

RAPPORTS  DES  CARACTÈRES  SPECTROSCOPIQUES  DES  CORPS  ET  DE  LEUR 
ACTION  PHYSIOLOGIQUE. 

De  même  que  de  la  longueur  d’un  pendule  dépend  le  nombre  de  ses 
oscillations,  de  même  que  de  la  longueur  de  la  corde  vibrante  ou  d’un 
tuyau  dépend  la  rapidité  des  vibrations  de  ces  instruments  et  la  hau- 
teur de  la  note  qu’ils  donnent,  de  même  d’après  Lecoq  de  Boisbau- 
dran  le  nombre  des  vibrations  lumineuses  des  molécules  d’un  corps  et 
la  longueur  des  ondes  de  lumière  qu’elles  émettent  dépendent  de  leur 
poids  atomique.  Quand  le  poids  moléculaire  est  élevé  les  vibrations 
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des  molécules  sont  lentes,  la  lumière  qu’elles  émettent  se  compose  de 
larges  ondes  lumineuses  et  est  située  vers  l’extrémité  rouge  du  spectre. 
Quand  le  poids  atomique  est  bas,  les  vibrations  des  molécules  sont 
rapides  et  la  lumière  qu’elles  émettent  confinent  à l’extrémité  violette 
du  spectre.  Dans  une  même  famille  de  corps  simples,  la  longueur  des 
ondées  lumineuses  qu’ils  émettent  est  une  fonction  de  leur  poids 
atomique,  de  sorte  que  pour  des  corps  possédant  le  même  type  chi- 
mique, la  forme  générale  du  spectre  persiste  mais  est  modifiée  graduel- 
lement selon  la  masse  de  la  molécule  composante.  A mesure  que  le 
poids  atomique  diminue,  le  spectre  tend  à se  porter  de  plus  en  plus 
vers  le  violet;  à mesure  que  le  poids  de  l’atome  augmente,  le  spectre 
tend  à incliner  de  plus  en  plus  vers  le  rouge. 

Jusqu’à  ces  derniers  temps  l’observation  du  spectre  des  corps  avait 
pour  limite  l’étendue  du  spectre  visible;  l’application  de  la  photogra- 
phie nous  permet  à présent  d’étendre  notre  observation  en  deçà  et  au 
delà  du  spectre  visible  et  d’affirmer  l’existence  d’un  spectre  défini  dans 
les  rayons  ultra-rouges  et  les  rayons  ultra-violets,  bien  que  notre  œil 
ne  le  voie  pas.  Pour  la  plupart  des  sons  musicaux,  outre  la  note  fon- 
damentale, il  existe  un  certain  nombre  d’harmoniques  doués  d’un 
bien  plus  grand  nombre  de  vibrations.  De  même  dans  le  spectre  il  y a 
les  lignes  harmoniques  des  lignes  spectrales  fondamentales  et  au  lieu 
d’une  seule  bande  ou  d’une  seule  ligne  donnée  par  un  corps,  il  peut 
s’en  montrer  plusieurs.  Selon  l’auteur  que  nous  avons  cité  plus  haut, 
les  harmoniques  dans  une  série  de  spectres  analogues  sont  le  résultat 
d’ondes  lumineuses  courtes  qui  augmentent  d’amplitude  à mesure  que 
le  poids  moléculaire  augmente.  Il  n’est  pas  impossible  de  concevoir 
qu’une  relation  puisse  exister  entre  les  caractères  spectroscopiques 
d’un  corps  et  son  action  physiologique.  Papillon  émit  le  premier  cette 
hypothèse  qui  était  en  grande  partie  fondée  sur  les  expériences  de 
Rabuteau,  mentionnées  plus  haut;  en  réalité  on  ne  peut  pas  plus 
établir  de  rapport  défini  entre  les  caractères  spectroscopiques  et  l’ac- 
tion physiologique  d’un  métal  donné,  qu’on  ne  peut  en  établir  entre 
son  poids  atomique  et  sa  puissance  toxique. 

La  suite  nous  montrera  qu’il  n’y  a rien  là  qui  nous  doive  surpren- 
dre, car  les  molécules  qui  fournissent  le  spectre  ne  sont  pas  telles  que 
celles  qui  agissent  dans  les  expériences  physiologiques. 

Dans  les  analyses  spectrales,  selon  une  première  théorie,  nous 
sommes  en  présence,  en  ce  qui  concerne  l'interprétation  des  lignes 
spectrales,  de  phénomènes  dont  les  agents  producteurs  sont  des 
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atomes  chimiques,  attendu  que  ces  atomes  n’existent  combinés  en  mo- 
lécules qu’à  des  températures  ordinaires,  basses  par  conséquent; 
selon  une  seconde  théorie,  celle  de  Lockyer,  nous  sommes  en  présence 
de  phénomènes  produits  par  une  série  peut-être  longue  de  simplifica- 
tions déterminées  par  la  température  mise  en  œuvre;- cette  simplifi- 
cation peut  commencer  à de  très  basses  températures  et  est  soumise, 
en  réalité,  à la  loi  de  Dalton  sur  les  proportions  multiples. 

Ces  simplifications  et  ces  modifications  ont  pour  types  l’ozone  d’une 
part  et  l’oxygène  de  l’autre  ; le  phosphore  ordinaire  et  le  phosphore 
amorphe;  les  différents  états  sous  lesquels  se  présente  le  soufre,  etc. 
et  c’est  à des  températures  ordinaires  ou  basses,  auxquelles  se  trouvent 
les  corps  lorsque  nous  en  étudions  les  effets  par  l’absorption  et  non 
par  la  radiation,  que  nous  devons  chercher,  en  admettant  qu’ils  exis- 
tent, les  rapports  entre  la  structure  moléculaire  et  l’action  physiolo- 
gique des  corps. 

Quelques-unes  des  bandes  d’absorption  qui  figurent  dans  le  spectre 
des  agents  chimiques  à la  température  ordinaire,  peuvent  se  montrer 
dans  le  spectre  visible,  telles  sont  : celles  qu’on  observe  pour  les 
substances  alcooliques  et  aromatiques  (1).  Mais  les  autres  et  la  plupart 
peuvent,  dans  les  rayons  ultra-rouges  et  les  rayons  ultra-violets,  rester 
complètement  invisibles  sans  l’emploi  de  la  photographie. 

DES  RAPPORTS  ENTRE  LE  POIDS  ATOMIQUE  DES  CORPS  ET  LEUR 
ACTION  PHV'SIOLOGIUQE. 

Des  expériences  qu’ils  avaient  faites  sur  l’action  toxique  du  chlorure, 
du  bromure  et  de  l’iodure  de  potassium,  Bouchardat  et  Stewart 
Cooper  avaient  conclu  qu’il  existe  certains  rapports  entre  l’activité  phy- 
siologique des  corps  et  leur  poids  atomique,  que  notamment  cette 
activité  est  inversément  proportionnelle  à leur  poids  atomique,  le 
lluor  par  exemple  (poids  atom.  19)  étant  plus  actif  que  le  chlore  (poids 
atom.  35,5). 

Rabuteau,  en  1867,  pratiqua  certaines  expériences  d’où  il  put  con- 
clure que  la  proposition  de  Bouchardat  était  correcte  en  ce  qui  concer- 
nait les  métalloïdes  mono-atomiques,  mais  que  l’action  physiologique 
des  métalloïdes  bi-atomiques  augmentait  au  contraire  avec  leur  poids 
atomique,  le  sélénium  par  exemple  étant  plus  actif  que  le  soufre. 

Rabuteau  crut  avoir  découvert  que  la  puissance  toxique  augmente 

(1)  Russel  et  Laprack,  Journal  Chemic.  Soc.,  avril  1881. 
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en  raison  directe  du  poids  atomique  pour  les  corps  simples  apparte- 
nant à un  même  groupe;  ainsi  le  potassium  est  plus  toxique  que  le 
sodium,  et  le  barium  plus  que  le  calcium.  Mais  Husemann  a montré 
que  le  lithium  est  plus  toxique  que  le  sodium  ou  le  potassium  qui 
sont  d’un  poids  atomique  plus  élevé,  et  ces  résultats  ont  été  confirmés 
par  Richet. 

Le  tableau  suivant  indique  l’activité  léthale  de  différents  métaux, 
telle  qu’elle  a été  déterminée  par  Richet.  La  toxicité  des  métaux  alca- 
lins et  alealino-terreux  a été  déterminée  par  Richet,  par  Cash,  Rotkin 
jeune  et  par  moi-même.  Le  métal  le  plus  actif  est  le  mercure;  le  moins 
toxique,  le  sodium  ou  le  calcium  , est  placé  en  dernière  ligne. 


Richet. 

Brunton 

et 

Cash. 

Botkin. 

Poids 

atomique. 

Richet. 

Brunton 

et 

Cash. 

Botkin. 

Poids 

atomique. 

Hg 

200 

Cs 

Cs 

133 

Cu 

— 

— 

G3,4 

Li 

Li 

Li 

7 

Zn 

— 

— 

65 

Mn 

— 

— 

55 

Fe 

— 

— 

56 

Ba 

— 

— 

137 

Cd 

— 

— 

111,2 

Mg 

— 

— 

24 

AzHj 

— 

— 

18 

— 

La 

— 

139 

K 

K 

K 

39 

— 

Di 

— 

145,4 

— 

Be 

— 

9 

— 

Er 

— 

166 

— 

Rb 

Rb 

85,3 

Sr 

Sr 

— 

87,4 

Ni 

— 

— 

58 

— 

Yt 

— 

89,8 

Co 

— 

— 

58 

Ca 

Na 

— 

40  23 

— 

Ba 

— 

137 

Na 

Ca 

— 

23  40 

— 

AzII4 

— 

18 

— 

Richet  a pratiqué  ses  expériences  sur  les  poissons,  en  ajoutant  les 
substances  toxiques  à l’eau  dans  laquelle  ils  nageaient.  Les  expériences 
de  Cash  et  les  miennes  ont  été  faites  sur  des  grenouilles,  par  la  voie 
sous-cutanée.  Celles  de  Rotkin  (1)  ont  été  pratiquées  sur  des  chiens;  il 
injectait  les  substances  directement  dans  la  circulation. 

Les  différences  entre  les  résultats  obtenus  résultent  probablement 
de  ce  que  les  expériences  ont  été  faites  sur  des  espèces  animales  diffé- 
rentes et  par  des  voies  différentes. 

Il  est  évident  que  le  rapport  entre  le  poids  atomique  et  l’action  phy- 
siologique du  corps  est  une  question  complexe.  Et  de  fait,  en  y regar- 
dant de  plus  près,  on  ne  comprend  pas  qu’il  en  puisse  être  autrement, 
car  l’action  toxique  d’un  corps  peut  résulter  de  son  action  sur  les  mus- 

(1)  Centralbl.  f.  d,  Med.  Wissensch.,  n°  48,  1885. 


40  PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 

clés,  ou  les  nerfs,  ou  les  centres  nerveux,  ou  le  sang,  ou  le  système 
digestif,  ou  les  organes  d’excrétion  : or  tous  ces  organes  diffèrent  dans 
leur  composition  et  leur  structure,  et  s’il  est  admissible  que  des  corps 
simples,  appartenant  à un  certain  groupe,  puissent  contracter  avec  l’un 
ou  l’autre  de  ces  organes  et  de  ces  systèmes,  considéré  individuellement, 
des  relations  physiologiques  quelconques  susceptibles  de  varier  avec 
le  poids  atomique  de  ces  corps,  il  est  peu  concevable  que  ces  relations 
restent  les  mêmes  pour  tous  les  corps  et  tous  les  systèmes  organiques 
indifféremment.  Ainsi  un  corps  d’un  poids  atomique  donné  peut  tuer 
en  affectant  le  système  musculaire  d’un  animal,  tandis  qu’un  autre 
corps  d’un  poids  atomique  supérieur  ou  inférieur  peut  tuer  aussi  en 
affectant  le  système  nerveux  ou  le  cœur.  Ce  dont  nous  avons  besoin  ce 
n’est  donc  pas  la  connaissance  du  rapport  général  entre  le  poids  ato- 
mique et  le  pouvoir  toxique  des  corps,  mais  bien  la  notion  d’un  rap- 
port spécial  qui  peut  exister  entre  chaque  groupe  de  corps  simples  et 
chaque  organe  ou  tissu  de  l’économie. 

RAPPORTS  ENTRE  LE  POIDS  ATOMIQUE  DES  CORPS  ET  LEUR  ODEUR. 

Ramsay  a émis  l’idée  que  le  sens  olfactif  se  trouve  excité  par  des 
vibrations  de  moindre  étendue  que  celles  qui  produisent  les  sensa- 
tions de  lumière  ou  de  chaleur.  Ces  vibrations  sont  transmises  par 
des  molécules  gazeuses  au  réseau  nerveux  superficiel  de  la  muqueuse 
nasale.  Des  vibrations  de  rapidité  et  de  nature  différentes  donnent  lieu 
à des  sensations  'olfactives  différentes,  tout  comme  elles  produi- 
sent des  sons  musicaux  différents.  Mais  de  même  que  l’œil  et 
l’oreille  ne  sont  capables  d’apprécier  les  vibrations  visuelles  ou 
acoustiques  que  dans  certaines  limites,  ainsi  aussi  la  muqueuse  olfac- 
tive est-elle  inapte  à apprécier  une  odeur  là  où  des  substances  de 
poids  moléculaire  peu  élevé  produisent  des  vibrations  trop  rapides. 
L’acide  cyanhydrique  se  trouve  tout  à fait  à la  limite  inférieure,  au 
point  de  vue  de  la  perception  des  sensations  olfactives  : en  effet,  sur 
cinq  personnes,  il  en  est  une  qui  n’est  pas  à même  d’apprécier  l’odeur 
de  cette  substance.  L’acide  cyanhydrique  a un  poids  moléculaire 
quinze  fois  supérieur  à celui  de  l’hydrogène.  Ramsay  en  conclut  que 
pour  produire  une  sensation  olfactive,  une  substance  doit  avoir  un 
poids  moléculaire  au  moins  quinze  fois  supérieur  à celui  de  l’hydro- 
gène. L’intensité  des  sensations  olfactives  augmente,  pour  des  sub- 
stances de  même  constitution,  avec  le  poids  moléculaire  ; par  exemple, 
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l’alcool  méthylique  est  inodore,  tandis  que  l’intensité  de  l’odeur  aug- 
mente avec  le  poids  moléculaire  des  membres  du  groupe  de  l’alcool, 
jusqu’au  point  où  ils  deviennent  solides  et  où  la  tension  de  leur  vapeur 
soit  devenue  tellement  faible  qu’ils  n’émettent  plus  une  quantité  de 
vapeur  suffisante  pour  être  perçus  par  l’organe  olfactif  (1). 

RAPPORTS  ENTRE  LE  GOÛT  ET  LE  POIDS  ATOMIQUE. 

D’après  Haycraft,  la  qualité  des  saveurs  (2)  serait  sous  la  dépendance 
de  la  nature  des  atomes  contenus  dans  la  molécule  sapide.  Des  saveurs 
analogues  proviennent  de  combinaisons  renfermant  des  éléments  qui , 
comme  le  lithium,  le  sodium  et  le  potassium,  possèdent  des  propriétés 
physiques  comparables.  Parmi  les  composés  organiques,  ceux-là  don- 
nent lieu  à des  saveurs  identiques,  qui  contiennent  un  même  « groupe» 
d’éléments.  Les  acides  organiques  contiennent  le  groupement  ato- 
mique CO.  OH;  les  substances  sucrées,  le  groupement  CH2.  OH.  Les 
substances,  dont  le  poids  moléculaire  est  très  élevé  ou  très  faible,  sont 
absolument  privées  de  saveur. 

RAPPORTS  ENTRE  LA  COMPOSITION  CHIMIQUE  DES  CORPS  ET  LEUR  ACTION 

PHYSIOLOGIQUE. 

Il  importe  d’établir  une  distinction  essentielle  entre  la  composition 
chimique  et  la  constitution  chimique  d’un  corps.  Les  cyanures  ou 
nitriles  ont  la  même  composition  que  les  isonitriles  ou  carbamines  : 
ils  renferment  les  uns  et  les  autres,  en  proportions  égales,  du  carbone 
et  de  l’azote;  mais  leur  constitution  chimique  est  différente,  le  car- 
bone et  l’azote  sont  unis  l’un  à l’autre  d’une  façon  différente,  et 
l’action  physiologique  de  ces  substances  diffère. 

Blake  a démontré,  en  1841,  qu’il  existe  une  relation  intime  entre  la 
constitution  chimique  et  l’action  physiologique  des  sels  : leur  action 
sur  les  organismes  animaux  est  principalement  sous  la  dépendance  de 
la  base  qu’ils  renferment.  Toutefois,  cette  action  des  sels  est  parfois 
modifiée  d’une  manière  importante,  par  la  nature  de  l’acide  qu’ils  con- 
tiennent. Nous  voyons  également  que  des  sels,  ayant  la  même  base 
inorganique,  présentent  des  propriétés  physiologiques  très  différentes 
en  rapport  avec  la  nature  de  l’acide  qu’ils  renferment  : c’est  le  cas 

(1)  Nature,  juin  22,  1882,  p.  187. 

(2)  Ibid.,  octobre,  1885,  p.  562. 
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pour  le  carbonate,  le  bromure  et  le  cyanure  de  potassium.  Il  en  est  de 
même  des  bases  organiques,  et  Richardson,  en  1865,  a attiré  l’attention 
sur  les  rapports  existant  entre  l’action  de  l’élément  basique  et  celle  de 
l’élément  acide  dans  les  composés  amyliques.il  observa  que  l’hydrure 
d’amyle  est  doué  d’une  action  anesthésiante;  que  l’alcool  amylique  et 
l’acétate  d’amyle,  qui  résultent  de  l’introduction  de  l’oxygène  dans  la 
molécule  de  l’hydrure  d’amyle,  provoquent  des  spasmes;  que  l’iodure 
d’amyle  détermine  uneabondante  excrétion  de  liquides,  et  quelenitrite 
d’amyle  exerce  une  action  très  importante  sur  la  circulation.  On  voit 
par  cet  exemple  que,  l’élément  basique  restant  toujours  le  même,  des 
radicaux  acides  différents  modifient  considérablement  l’action  des 
médicaments  (1). 

Le  fait  est  que  l’action  d’un  sel  dépend  parfois  de  l’élément  basique 
et  d’autres  fois  de  l’élément  acide.  En  outre,  l’action  d’un  sel  est  sou- 
vent tout  autre  que  l’action  des  substances  qui  le  composent;  il  arrive 
même  qu’un  sel  déterminé  possède  une  action  analogue  à celle  d’au- 
tres corps  salins,  dont  la  base  et  l’acide  sont  cependant  tous  deux  dif- 
férents. Le  sulfate  de  magnésie  et  le  sulfate  de  sodium,  par  exemple, 
sont  purgatifs  l’un  et  l’autre;  et  tous  deux  ressemblent  sous  ce  rap- 
port au  sulfate  de  potassium,  dont  la  base  est  différente,  et  au  bitar- 
trate  de  potassium,  qui  n’est  composé  ni  du  même  acide,  ni  de  la 
même  base.  De  ce  fait,  on  peut  conclure  que  les  formes  de  cristallisa- 
tion et  les  modes  d’agrégation  physique  influent,  tout  aussi  bien  que 
la  composition  chimique,  sur  l’action  physiologique  des  médicaments 
(P-  24). 

Action  physiologique  des  éléments  constituants  des  médicaments.  — 
Lorsque  des  bases  et  des  acides  se  combinent,  leurs  propriétés  phy- 
siologiques se  trouvent  altérées;  c’est  ainsi  que  la  soude  caustique  et 
l’acide  chlorhydrique  perdent,  en  se  combinant,  leurs  propriétés  caus- 
tiques et  produisent  du  chlorure  de  sodium  et  de  l’eau,  deux  sub- 
stances dont  l’action  physiologique  et  les  qualités  chimiques  sont 
essentiellement  différentes  de  l’acide  et  de  la  base  qui  leur  ont  donné 
naissance. 

En  examinant  une  série  de  sels  à base  identique,  mais  d’acides  dif- 
férents, ou  d’acide  identique  et  de  bases  différentes,  nous  trouvons  que 
l’acide  et  la  base  altèrent,  l’un  et  l’autre,  l’action  physiologique  du  sel 
correspondant. 

(1)  ISrit.  Assoc.  déports,  1865,  p.  280. 
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Sodium. 

» 

» 

» 

» 

» 


Sodium. 

Potassium. 

Zinc, 

Baryum. 

Argent. 

Fer. 

Mercure. 


ACIDES  DIFFERENTS. 

Hydrate. 

Bicarbonate. 

Sulfate. 

Benzoate. 

Salicylate. 

Cyanure. 

BASES  DIFFÉRENTES. 

Chlorure. 

» 

» 

» 

» 

» 

Bichlorure. 


Caustique. 

Antacide. 

Purgatif. 

Antilithique. 

Antipyrétique. 

Poison  énergique. 


Substance  neutre. 

Poison  musculaire. 

Caustique. 

Poison  musculaire. 

Substance  inerte. 

Astringent  et  hématopoiétique 
Corrosif,  antiseptique. 


Celte  modification  est  parfois  due  aux  propriétés  physiques  et 
notamment  à la  solubilité  du  composé  nouveau.  Le  chlorure  d’argent  est 
inerte  parce  qu’il  est  insoluble;  le  chlorure  de  zinc  est  soluble  et  caus- 
tique. Si,  au  contraire,  on  compare  le  nitrate  d’argent  au  nitrate  de 
zinc,  solubles  l’un  et  l’autre,  on  trouve  de  grandes  analogies  entre  ces 
deux  substances. 

Un  autre  source  de  différences  d’action  est  la  proportion  d'acide  vis- 
à-vis  de  la  base. 

La  proportion  de  sodium  (Na,  23)  vis-à-vis  du  radical  acide,  dans 
les  différents  sels  sodiques,  est  la  suivante  : dans  l’hydrate  elle  est  de 
23  à 18;  dans  le  bicarbonate,  elle  est  de  23  à 61  ; dans  le  sulfate,  elle 
est  de  23  à 96  ; dans  le  benzoate,  de  23  à 121  ; dans  le  salicylate,  de 
23  à 137. 

Le  degré  de  saturation  de  l'acide  par  la  base  entre  également  en 
ligne  de  compte  ; si  l’acide  n’est  pas  entièrement  saturé,  le  sel  cor- 
respondant jouit  de  propriétés  chimiques  acides,  et  son  action  phy- 
siologique s’en  ressent  ; si  la  base  est  énergique  et  l’acide  faible,  le  sel 
aura  des  propriétés  alcalines. 


DES  RAPPORTS  ENTRE  LA  CONSTITUTION  CHIMIQUE  ET  L’ACTION 
PHYSIOLOGIQUE  DES  CORPS. 

Un  grand  pas  a été  fait  dernièrement  dans  l’étude  des  rap- 
ports qui  existent  entre  la  constitution  et  l’action  physiologique  des 
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corps,  par  les  découvertes  de  Crum-Brown,  Fraser  et  Schrofï  qui  ont 
montré  qu’en  modifiant  artificiellement  la  constitution  chimique  d’un 
médicament,  il  est  possible  de  modifier  en  même  temps  son  action 
physiologique;  ils  ont  montré, en  outre, que  des  modifications  identi- 
ques dans  la  constitution  chimique  d’agents  différents  déterminent  des 
modifications  semblables  dans  l’action  de  leurs  dérivés.  Si,  par  exem- 
ple, on  unit  une  molécule  de  méthyle  à une  molécule  de  strychnine, 
de  brucine  ou  de  thébaïne,  l’action  convulsive  que  ces  substances  exer- 
cent sur  la  moelle  épinière  se  change  en  une  action  paralysante 
exercée  sur  l’extrémité  périphérique  des  nerfs  moteurs.  D’autres  alca- 
loïdes aussi  qui  ne  présentent  aucune  propriété  convulsivante,  exer- 
cent néanmoins  une  action  paralysante  lorsque  leur  union  au  méthyle 
vient  à modifier  leur  constitution  ; c’est  ainsi  que  la  méthyl-codéine, 
la  méthyl-morphine,  la  méthyl-nicotine,la  méthyl-atropine,  la  méthyl- 
quinine,  la  méthyl-vératrine  et  plusieurs  autres  jouissent  toutes  d’un 
pouvoir  paralysant. 

Un  grand  nombre  d’expériences  entreprises  sur  ce  sujet  par  Cash 
et  moi,  nous  ont  démontré  qu’en  règle  générale  les  radicaux 
composés,  résultant  de  l’union  de  l’amidogène  avec  les  radicaux 
de  la  série  des  hydro-carbures,  possèdent  une  action  paralysante  sur 
les  nerfs  moteurs. 

La  question  des  rapports  existant  entre  la  constitution  chimique  et 
l’action  physiologique  des  agents  médicamenteux,  est  une  des  plus 
importantes  en  pharmacologie  et  nous  aurons  à y revenir  en  traitant 
des  propriétés  de  divers  groupes  de  substances  organiques. 


CHAPITRE  II. 


CIRCONSTANCES  QUI  MODIFIENT  L’ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  L’ORGANISME. 

L'action  réciproque  des  différentes  fonctions  de  l’économie  constitue  un 
obstacle  considérable  pour  l’intelligence  de  l’action  exercée  par  les 
médicaments. 

Une  fonction  donnée  en  influence  une  autre  et  celle-ci  réagit  à son 
tour  sur  la  première,  de  sorte  qu’il  est  impossible  de  dire  avec  préci- 
sion jusqu’à  quel  point  le  trouble  d’une  fonction  quelconque  est  ou 
non  l’effet  direct  du  médicament  sur  cette  fonction,  et  jusqu’à  quel 
point  c’en  est  un  résultat  indirect. 

Ainsi,  le  curare  inoculé  dans  une  blessure  tue  ordinairement  sans 
déterminer  de  convulsion  d’aucune  sorte;  il  paralyse  les  extrémités 
périphériques  des  nerfs  moteurs,  le  système  musculaire  dans  sa  tota- 
lité est  frappé  d’impuissance  ; mais  quand  ce  même  curare  est  admi- 
nistré par  la  voie  stomacale  et  que  son  élimination  par  les  reins  est 
entravée,  la  mort  survient  précédée  de  convulsions.  Ces  convulsions 
ne  reconnaissent  pour  cause  aucune  action  irritative  directe  du  curare 
lui-même  sur  les  centres  nerveux,  mais  elles  tiennent  à l’irritation 
de  ces  centres  par  l’état  asphyxique  du  sang.  Celte  veinosité  du  sang 
résulte  du  trouble  apporté  dans  les  fonctions  respiratoires  par  la  para- 
lysie des  muscles,  suite  obligée  de  l’action  du  curare  sur  les  nerfs 
moteurs  (1). 

Les  effets  du  curare  sont  de  nature  purement  paralytique,  que 
l’animal  meure  dans  la  résolution  musculaire  ou  bien  au  milieu  des 
convulsions.  Dans  les  deux  cas  le  poison  paralyse  les  nerfs  moteurs 
des  muscles  respiratoires  et  des  membres.  Dans  les  deux  cas  il  amène 
la  mort  en  arrêtant  la  respiration  et  en  produisant  l’asphyxie.  Mais 
dans  le  dernier  cas,  les  nerfs  moteurs  des  membres  n’étant  que  par- 
tiellement paralysés  quand  l’asphyxie  survient,  ils  répondent  par  des 
convulsions  à l’irritation  des  centres  nerveux  que  produit  la  veinosité 
du  sang.  Dans  le  premier  cas,  la  paralysie  des  membres  étant  com- 
plète, les  muscles  restent  absolument  immobiles  nonobstant  l’irrita- 
tion des  centres  nerveux.  Des  convulsions  précèdent  aussi  quelquefois 
la  mort  dans  les  empoisonnements  par  les  narcotiques,  et  dans  la 
description  de  leurs  effets,  on  voit  souvent  figurer  cette  phrase  « coma, 
convulsions  et  mort  ».  Dans  ces  cas  encore  les  convulsions  résultent 

(I)  Hermann.  Arch.  fürAnat.  und  Phys.,  1867,  64,  690. 
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de  l’irritation  des  centres  nerveux  par  le  sang  asphyxique.  Le  poison 
détermine  le  coma,  le  coma  entraîne  l’insuffisance  de  la  respiration,  et 
celle-ci,  l’asphyxie  du  sang  et  l’asphyxie  du  sang,  les  convulsions. 

De  l'action  directe  et  de  l’action  indirecte.  — L’action  directe  d’un 
agent  est  l’effet  qu’il  détermine  sur  un  organe  donné  lorsqu’il  arrive 
à son  contact.  Ainsi  l’acide  sulfurique  mis  en  contact  avec  la  peau 
ou  introduit  dans  l’estomac,  suivant  son  degré  de  concentration  irritera 
ou  détruira  les  points  du  tégument  avec  lesquels  il  se  trouvera  en  con- 
tact. Son  action  directe  sur  ces  téguments  est  donc  celle  d’un  irritant 
ou  d’un  caustique. 

Le  curare  appliqué  aux  terminaisons  d’un  nerf  moteur  dans  un 
muscle  les  paralyse  et  cela,  que  le  muscle  soit  trempé  dans  une  solu- 
tion de  curare  ou  que  le  poison  soit  transporté  dans  l’épaisseur  de  la 
substance  du  muscle  par  le  sang  qui  y circule  et  le  pénètre. 

L’effet  direct  du  curare  sur  les  nerfs  est  donc  un  effet  paralysant. 

Action  indirecte.  Les  convulsions,  qui  quelquefois  surviennent  dans 
l’empoisonnement  par  le  curare,  relèvent  de  son  action  indirecte;  le  cu- 
rare n’a  pas  par  lui-même  de  propriétés  convulsivantes  sur  les  centres 
nerveux  quand  il  est  directement  appliqué  ou  quand  il  est  porté  dans  leur 
profondeur  par  la  circulation,  mais  en  paralysant  les  muscles  de  la 
respiration  et  en  déterminant  ainsi  l’asphyxie,  il  irrite  indirectement 
les  centres  nerveux  et  provoque  les  convulsions. 

De  l'action  locale  et  de  l’action  à distance.  — L’action  locale  d’un  médi- 
cament est  celle  qu'il  exerce  sur  la  partie  avec  laquelle  il  est  en  con- 
tact. 

Ainsi,  l’acide  sulfurique  exerce  une  action  directe  ou  locale  qui  est 
destructive  ou  simplement  irritante,  selon  le  degré  de  concentration 
de  l’acide;  il  détermine  sur  la  peau  ou  sur  les  muqueuses  qu’il  touche 
de  la  rougeur,  de  l’inflammation  ou  une  escharre. 

Absorbé  il  produit  de  la  faiblesse  et  de  la  lenteur  dans  la  circulation, 
l’arrêt  du  cœur  et  la  mort.  Mais  cet  effet  sur  la  circulation  ne  provient 
pas  de  l’action  directe  de  l’acide  sur  le  cœur  et  les  vaisseaux  ou  le 
système  nerveux  après  absorption,  mais  d’une  action  réflexe  ayant 
son  point  de  départ  dans  l’irritation  des  nerfs  de  l’estomac  par  l’acide 
sulfurique. 

Cette  action  produite  sur  les  différents  organes  de  l’économie  par 
l’intermédiaire  du  système  nerveux,  est  dite  action  à distance  ou  action 
réflexe  en  opposition  à l’action  locale  de  l’acide  sur  la  muqueuse 
gastrique, 
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Action  élective  des  médicaments.  — 11  semble  que  certains  médica- 
ments, tout  en  passant,  avec  la  circulation,  dans  l’économie  toute 
entière,  affectent  de  préférence  certains  organes  et  ne  s’attaquent  pas 
à d’autres.  Il  en  est  des  médicaments  comme  de  certaines  substances 
tinctoriales  qui  ne  s’attachent  pas  au  coton,  mais  qui  se  fixent  aisé- 
ment sur  la  laine  et  sur  la  soie  ; il  y a plus,  nous  savons  que  toutes  les 
parties  d’un  même  tissu  ne  s’emparent  pas  des  matières  colorantes 
avec  la  même  rapidité,  et  nous  connaissons  des  anilines  qui  colorent 
intensément  les  noyaux  des  cellules  sans  affecter  le  protoplasme  cel- 
lulaire proprement  dit.  En  ce  qui  concerne  le  corps  humain,  nous 
savons  que  la  composition  chimique  des  tissus  dont  il  est  formé  est 
soumise  à des  variations  très  étendues  et  qu’il  existe  aussi,  à ce  point 
de  vue,  de  notables  différences  entre  les  produits  de  la  destruction  cel- 
lulaire. Il  existe  dans  un  même  organe  des  cellules  dont  les  propriétés 
varient,  et  le  protoplasme  d’une  seule  et  même  cellule  peut  avoir,  à 
certains  points,  une  composition  et  des  affinités  variables.  Nous  som- 
mes par  conséquent  en  droit  de  supposer  que  les  tissus  du  corps  ont 
des  affinités  électives  pour  certaines  substances  médicamenteuses, 
tout  comme  la  soie,  la  laine  et  le  coton  exercent  une  attraction  spéciale 
sur  certaines  matières  tinctoriales. 

Action  primitive  et  action  secondaire.  — Après  leur  passage  dans  le 
sang,  les  médicaments  peuvent  modifier  la  composition  chimique  et 
les  fonctions  physiologiques  des  différents  organes.  Certaines  sub- 
stances, après  avoir  exercé  cette  action,  abandonnent  l’organisme, 
sans  subir  d’altération  dans  leur  composition;  mais  il  est  d’autres 
médicaments,  qui,  avant  d’être  éliminés,  subissent  des  modifications 
chimiques  importantes.  Certaines  substances  organiques  sont  com- 
plètement brûlées  et  converties  en  carbonates;  d’autres  sont  transfor- 
mées en  d’autres  corps,  doués  d’une  action  physiologique  puissante, 
mais  entièrement  différente  de  celle  de  la  substance  première.  Citons 
un  exemple  : la  morphine  apaise  l’irritabilité  des  centres  nerveux,  elle 
provoque  le  sommeil;  en  outre,  elle  calme  les  vomissements  par  l’action 
sédative  qu’elle  exerce  sur  l’estomac.  Telle  est  l’action  primitive  de  la 
morphine.  Mais  avant  de  quitter  l’économie,  cet  alcaloïde  se  trans- 
forme, au  moins  partiellement,  en  oxy-dimorphine  ; or,cettesubstance 
possède  une  action  antagoniste  de  l’action  soporifique  de  la  morphine, 
et  il  est  probable  que  l’oxy-dimorphine,  ou  quelque  autre  produit  de 
décomposition  de  la  morphine,  est  douée  de  propriétés  émétiques. 
L’action  secondaire,  consécutive  de  la  morphine,  est  par  conséquent 
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diamétralement  opposée  à son  action  primitive  : agitation,  insomnie 
et  vomissements,  au  lieu  d’une  sédation  de  l’estomac  et  du  système 
nerveux  central. 

La  solubilité  du  médicament  administré  en  premier  lieu,  et  celle 
de  ses  produits  de  décomposition  exercent  nécessairement  une  notable 
influence  sur  l’intensité  des  effets  tant  primitifs  que  secondaires  de  ce 
médicament.  Si  les  produits  de  décomposition  de  la  substance  médi- 
camenteuse sont  plus  solubles  que  le  médicament  lui-même,  ils  seront 
par  là  même  éliminés  plus  rapidement  et  leurseffets  passeront  inaper- 
çus; si,  au  contraire,  leur  solubilité  est  moindre,  leur  élimination  sera 
plus  lente  et  leurs  effets  pourront  se  manifester  pendant  un  temps 
plus  ou  moins  long. 

Rapports  de  l'effet  et  de  la  quantité  des  médicaments.  — L’effet  d’un 
agent  thérapeutique  varie  beaucoup  selon  la  dose  employée. 

Quelquefois  ces  variations  reconnaissent  pour  cause  l’influence 
qu’exercent  les  différentes  fonctions  les  unes  sur  les  autres  comme 
nous  l’avons  vu  à propos  delà  vératrine  (page  35).  Dans  d’autres  cas, 
elles  sont  le  résultat  de  la  différence  d’action  que  les  doses  exercent 
individuellement  sur  les  cellules  ou  les  tissus  organiques.  Ainsi,  d’une 
façon  générale  il  est  prouvé  pour  toute  substance  ou  toute  forme  quel- 
conque d’énergie,  que  la  substance  soit  un  acide  ou  un  alcali , qu’il 
s’agisse  de  la  chaleur  ou  de  l’électricité,  que  des  quantités  modérées  de 
ces  substances  ou  de  ces  forces  naturelles  augmentent  l’activité  des 
cellules  vivantes,  et  que  des  doses  excessives  la  détruisent. 

Mais  des  variations  dans  les  doses  n’entraînent  pas  toujours  des 
effets  opposés. 

On  trouve  quelquefois  que  des  doses  minimes  et  des  doses  massi- 
ves produisent  exactement  le  même  effet,  effet  différent  de  celui  résul- 
tant des  doses  modérées. 

C’est  ainsi  que  de  très  faibles  doses  d’atropine  ralentissent  le  pouls, 
des  doses  un  peu  plus  fortes  lui  impriment  une  rapidité  excessive,  et 
des  doses  très  fortes  le  ralentissement  de  nouveau. 

De  même  pour  la  digitale  qui,  à faible  dose,  ralentit  le  pouls,  à 
dose  un  peu  forte  l’accélère,  et  à dose  massive  le  ralentit  encore.  Les 
variations  de  température  produisent  un  effet  analogue.  L’exposition  à 
une  température  très  basse  peut  troubler  les  facultés  mentales,  de 
sorte  que  ceux  qui  y sont  exposés  présentent  des  symptômes  qu’on 
ne  peut  distinguer  de  ceux  d’une  intoxication  aiguë  par  l’alcool.  Les 
températures  moyennes,  ordinaires,  n’ont  aucune  mauvaise  influence 
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sur  le  fonctionnement  cérébral,  mais  de  hautes  températures  le  trou- 
blent, comme  nous  le  voyons  dans  le  délire  de  la  fièvre,  délire  qui 
souvent  cesse  immédiatement  après  qu’à  l’aide  d’un  bain  froid  on  a 
fait  tomber  la  température. 

De  l’homœopathie.  — Cette  action  toute  différente  des  fortes  et  des 
faibles  doses,  semble  constituer  le  principe  fondamental  vrai  sur  lequel 
repose  la  doctrine  de  l’homœopathie. 

La  pratique  irrationnelle  qui  consiste  à donner  des  doses  infinitési- 
males n’a,  bien  entendu,  rien  à voir  avec  le  principe  de  l’homœopathie  : 
similia  similïbus  curantur  ; la  seule  condition  est  celle  posée  par  Hippo- 
crate lorsqu’il  préconise  la  mandragore  dans  le  traitement  de  la  manie  : 
à savoir  que  la  dose  prescrite  soit  moindre  que  celle  qui  suffirait  pour 
produire,  chez  un  homme  sain,  des  symptômes  analogues  à ceux  de 
la  maladie  qu’on  veut  combattre.  Or  les  médicaments,  administrés 
d’après  ce  principe,  peuvent  produire  précisément  des  symptômes  dia- 
métralement opposés  à ceux  de  la  maladie  à combattre  ; on  comprend 
ainsi  qu’il  soit  possible  de  neutraliser  les  modifications  morbides  par 
l’intervention  thérapeutique. 

Par  exemple,  étant  donné  que  de  fortes  doses  de  digitale  accélèrent 
fortement  le  pouls  et  quedes  doses  modérées  le  ralentissent (1),  l’admi- 
nistration modérée  de  la  digitale  en  cas  de  rapidité  morbide  du  pouls 
est  indiquée  comme  devant  être  profitable.  C’est  ce  qu’on  peut  appeler 
un  traitement  homœopathique,  en  ce  sens  que  la  dose  administrée  est 
plus  petite  que  celle  qui  accélérerait  le  pouls  d’un  sujet  en  bonne  santé  ; 
d’autre  part,  on  pourrait  aussi  l’appeler  antipathique  attendu  que  la 
même  dose  prise  par  un  homme  en  santé  ralentirait  également  son 
pouls. 

L’homœopathie  ne  peut  donc  pas  être  regardée  comme  la  règle 
universelle  de  conduite,  et  l’adoption  de  toute  règle  empirique  quel- 
conque doit  certainement  être  tenue  pour  préjudiciable,  parce  qu’elle 
conduit  ceux  qui  s’y  conforment  aveuglément  à rester  dans  le  quié- 
tisme de  leur  ignorance  au  lieu  de  chercher  après  un  système  d’inter- 
vention rationnelle. 

Delà  dose.  — La  quantité  du  médicament  qui  entre  réellement  et 
effectivement  en  communication  avec  les  éléments  anatomiques  dépend 
de  plusieurs  conditions  : 

1°  De  la  quantité  réelle  et  absolue  administrée  ; 

2°  De  la  proportion  de  la  dose  par  rapport  au  poids  du  corps  ; 

(1)  Voyez  Traube  : Med.  cent.  Ztg.,  XXX,  p.  94, 1861  et  Lauder-Brunton  : On  digitalis,  p.  2 1. 

7 


50  PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 

3°  De  la  rapidité  de  son  absorption  dans  le  sang; 

4°  Des  conditions  de  la  circulation  dans  les  diverses  parties  de  l’or- 
ganisme dont  dépend  la  proportion  absolue  du  médicament  qui  est 
charriée  à chacune  de  ces  parties; 

5°  Du  degré  de  la  faculté  d’absorption  des  tissus; 

6°  De  la  rapidité  de  l'excrétion. 

La  signification  usuelle  du  mot  dose  en  médecine  est  la  quantité 
donnée  en  une  seule  fois,  mais  cette  dose  peut  être  quelquefois  très 
différente  de  celle  qui  produit  un  résultat  effectif.  C’est  la  quantité  du 
médicament  en  circulation  dans  le  sang  à un  moment  donné,  ou  mieux, 
la  quantité  qui  vient  effectivement  au  contact  des  éléments  anatomi- 
ques, qui  agit  réellement. 

11  nous  faut  donc  étudier  plus  en  détail  les  circonstances  pouvant 
affecter  cette  proportion. 

Taille  du  sujet.  — Comme  l’action  d’une  drogue  sur  l’organisme 
dépend  moins  de  la  quantité  absolue  que  de  la  proportion  conviée 
par  le  sang  aux  organes  sur  lesquels  la  drogue  est  destinée  à agir, 
telle  dose  trop  faible  pour  l’un,  peut  être  trop  forte  pour  l’autre  (1). 

Ainsi,  un  grain  d’une  substance  active, étant  injecté  en  même  temps 
dans  les  veines  d’un  adulte  bien  développé  et  dans  celles  d’un  enfant 
d’un  poids  moitié  moindre,  la  substance  sera  diluée  dans  deux  fois 
autant  de  sang  chez  l’homme  que  chez  l’enfant,  et  chaque  tissu  orga- 
nique en  recevra  moitié  moins  chez  le  premier  que  chez  le  deuxième. 
Les  doses  devront  donc  être  réglées  d’après  le  poids  des  malades.  Les 
femmes  étant  généralement  moins  fortes  que  les  hommes,  exigeront 
une  dose  moindre  que  ceux-ci;  les  enfants,  une  dose  moindre  que  les 
adultes.  Malgré  la  nécessité  de  tenir  compte  de  cet  élément,  il  n’est 
guère  pratique  de  peser  les  malades,  mais  dans  les  expériences  sur  les 
animaux,  il  est  d’usage  de  les  peser  avec  soin  et  d’exprimer  la  dose  en 
fonction  du  poids  du  corps. 

En  parlant,  par  exemple,  de  la  dose  léthale  de  la  physostigmine,  nous 
ne  dirons  pas  qu’elle  est  de  tant  de  grains  (2)  par  animal , mais  de 
quatre  centièmes  de  grain  par  livre  d’un  lapin  (3). 

Ce  rapport  toutefois  n’est  pas  toujours  d’une  exactitude  rigoureuse, 
et  il  est  d’autres  circonstances  qui  doivent  être  concurremment  prises 


(1)  Buchheim.  Arzneimittellehre,  3*  édit.,  p.  54. 

(2)  Le  grain  anglais  est  exactement  de  0sr,0C'48. 

(3)  La  livre  anglaise  est  exactement  de  453er,S92 
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en  considération  : par  exemple,  l 'espèce  à laquelle  appartient  l’animal. 
Telle  dosequi  tuera  l’un  ne  tuera  pas  l’autre. 

L’état  de  la  nutrition  devra  aussi  être  pris  en  considération,  car  deux 
animaux  de  même  espèce,  de  même  taille  et  également  bien  nourris, 
peuvent  avoir  des  poids  très  différents,  si  l’un  est  gras  et  l’autre  mai- 
gre. La  graisse  est  comparativement  un  tissu  plus  indifférent,  plus 
étranger  aux  échanges  circulatoires  et  nutritifs,  et  si  h chacun  des 
deux  animaux  on  donne  une  dose  calculée  sur  le  poids  de  leur  corps, 
les  organes  nobles  tels  que  l’encéphale,  le  cœur  et  la  moelle  de  l’ani- 
mal gras  recevront  une  proportion  relativement  plus  considérable 
du  poison  que  les  mêmes  organes  de  l’animal  maigre. 

Lorsqu’on  se  sert  de  grenouilles  pour  l’essai  de  l’action  toxique  d’une 
drogue,  il  faut  aussi  se  rappeler  qu’une  grenouille  femelle  chargée  d’une 
quantité  de  frai,  peut  peser  lourd,  mais  que  ce  frai  pas  plus  que  la 
graisse  ne  peut  être  compté  comme  tissu,  et  la  dose  en  rapport  avec  le 
poids  brut  doit  être  plus  faible  que  celle  qu’on  donnerait  à une  gre- 
nouille de  même  poids  ayant  frayé. 

Des  différents  modes  d’administration  des  médicaments.  — Si  on  injecte 
directement  une  substance  médicamenteuse  dans  les  veines,  elle  se 
mêle  au  sang  dans  sa  totalité  et  exerce  son  action  immédiatement 
en  produisant  d’un  coup  son  effet  maximum,  lequel  va  en  dimi- 
nuant, à mesure  que  le  médicament  s’élimine.  Il  n’en  est  pas  de 
même  si  la  substance  est  injectée  sous  la  peau,  et  à fortiori,  si  elle  est 
administrée  par  Yestomac  ou  toute  autre  cavité  muqueuse.  Car,  à peine 
l’absorption  se  fait-elle  que  l’élimination  commence  et  qu’une  partie 
du  médicament  sort  du  sang  à mesure  qu’une  autre  y rentre  ; la  quan- 
tité que  le  sang  en  contient  représente  la  différence  entre  ce  qui  est 
absorbé  et  ce  qui  est  éliminé  dans  un  temps  donné,  et  dans  certains 
cas,  l’absorption  peut  être  tellement  lente  et  l’élimination  tellement 
rapide  qu’il  peut  n’y  avoir  jamais  dans  l’organisme  une  quantité  suffi- 
sante dé  médicament  pour  produire  un  effet  utile. 

x\insi,  Claude  Bernard  a montré  qu’une  dose  de  curare,  capable  de 
paralyser  à coup  sûr  un  animal  si  on  l’injecte  dans  les  veines  ou  même 
sous  la  peau,  ne  produira  aucun  effet  si  on  l’introduit  dans  l’estomac  (1). 

Ceci  est  dû  à l’excrétion  rénale  qui  élimine  le  poison  aussi  vite  que 
l’estomac  l’absorbe.  Si  on  enlève  les  reins,  la  paralysie  se  montre  aussi 
sûrement,  mais  un  peu  moins  rapidement  que  par  l’injection  veineuse(2). 


(1)  Cl.  Bernard.  Leçons  sur  les  effets  des  substances  toxiques,  p.  282. 

(2)  Cl.  Bernard.  Revue  des  cours  scientifiques,  1885. 
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Hermann,  de  son  côté,  a fait  la  même  observation  en  liant  les  vais- 
seaux du  rein. 


Artères  pulmonaires. 
(Absorption.) 

Veines  de  la  surface  du 
corps.  (Absorption.) 


Foie.  (Destruction  des 
médicaments.) 
Veines  stomacales. 
Circulation  biliaire. 
(Excrétion  dans  l'intestin.) 

Veines  de  l'intestin. 
(Absorption  par  l'intestin.) 


Artères  cérébrales. 
Veines  pulmonaires. 
(Excrétion.) 

- Artères  musculaires. 

Artères  stomacales. 
(Excrétion  dans  l’estomac.) 

Artères  intestinales. 
(Excrétion  dans  l'intestin  ) 
Rein. 

Excrétion  par  le  rein. 


Fig.  5.  Schéma  des  voies  de  l'absorption  et  des  voies  de  l’excrétion. 

Les  flèches  indiquent  la  direction  du  courant. 

Les  voies  d'absorption  d’où  le  sang  passe  directement  dans  la  circulation  générale  sont 
représentées  par  les  veines  pulmonaires  et  par  les  veines  de  la  surface  du  corps  ; celles  qui 
portent  d'abord  les  agents  médicamenteux  au  foie,  dans  l'épaisseur  duquel  ces  substances 
peuvent  être  excrétées  ou  détruites,  sont  représentées  par  les  veines  de  l'estomac  et  de  l'in- 
testin. Les  voies  d'excrétion  par  lesquelles  les  drogues  peuvent  sortir  directement  du  sang 
sans  être  exposées  à la  réabsorption  sont  représentées  par  les  vaisseaux  pulmonaires  et 
par  l'uretère. 

Les  voies  d'excrétion  qui  déversent  leur  contenu  dans  des  cavités  où  la  réabsorption  peut 
en  reprendre  une  grande  partie  sont  représentées  par  les  artères  de  l’estomac  et  de  l'intestin. 


Le  foie  peut  retarder  considérablement  l 'absorption  des  médicaments 
que  la  veine  porte  amène  des  cavités  de  l’estomac  et  de  l’intestin. 

Avant  de  pénétrer  dans  la  circulation  générale,  ces  médicaments 
doivent  en  effet  passer  dans  le  foie  (fig.  5),  et  pendant  ce  passage  ils 
peuvent  être  partiellement  arrêtés  et  éliminés  de  nouveau  avec  la  bile 
ou  bien  détruits. 

Il  peut  donc  devenir  nécessaire  lorsqu’on  use  de  la  voie  stomacale, 
d’employer  pour  produire  des  effets  semblables,  une  dose  plus  élevée 
que  celle  qu’on  injecte  directement  dans  les  veines  ou  sous  la  peau,  à 
cause  et  de  la  plus  grande  lenteur  de  l’absorption  par  les  muqueuses 
gastro-intestinales  et  de  la  destruction,  de  l’arrêt  ou  de  l’élimination 
possible  avec  la  bile  que  le  médicament  peut  subir  dans  le  foie.  Plus 
l’absorption  est  rapide,  ou  plus  lente  est  l’excrétion,  plus  grand  sera 
l’effet  d’un  médicament.  Aussi  cet  effet  sera  proportionnel  à la  rapidité 
de  l’absorption  par  les  différents  tissus  avec  lesquels  l’agent  médica- 
menteux vient  en  contact,  à moins  que  la  différence  qui  peut  exister 
dans  la  rapidité  d’absorption  par  deux  tissus  différents,  en  un  temps 
donné,  soit  assez  petite  pour  que  l’excrétion  qui  a lieu  pendant  ce 
temps,  soit  insignifiante. 
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Il  faudra  donc  diminuer  la  dose  selon  la  rapidité  d’absorption  par 
les  différents  tissus  lorsqu’on  voudra  obtenir  le  même  effet. 

L’absorption  est  la  plus  rapide  sur  les  séreuses,  puis  dans  le  tissu 
cellulaire,  enfin  sur  les  muqueuses. 

La  vascularité  et  l’absorption  du  tissu  cellulaire  sont  plus  grandes 
sur  la  tempe,  la  poitrine  et  la  face  interne  du  bras  et  de  la  jambe  que 
du  côté  externe  des  membres  ou  sur  le  dos  (1). 

Il  ne  faut  pas  oublier  non 
plus  que  tout  médicament  in- 
troduit dans  l’estomac  et  qui 
n’est  pas  absorbé  dans  le  sang 
est,  au  point  de  vue  de  ses 
effets,  aussi  extérieur  à l’éco- 
nomie que  s’il  était  dans  le 
creux  de  la  main,  à condition, 
comme  de  juste,  qu’il  n’exerce 
par  lui-même  aucune  action 
directe  sur  les  parois  du  vis- 
cère. 

Par  PYniiinlp  la  farino  rlû  Fig.  6.  Représentation  schématique  des  différences 
idi  exemple,  id  idiuie  ue  que  ron  observe  dans  la  quantité  des  médicaments 

contenue  dans  l'organisme,  h la  suite  de  moditica- 
g tions  dans  la  rapidité  de  l'absorption  et  de  l'élimi- 

nation. 

Les  entonnoirs  inférieurs  représentent  l'organisme. 

En  A,  le  médicament  est  rapidement  introduit  dans 
l'organisme,  comme  par  injection  intra-veineuse. 
Comme  l'indique  l’état  de  réplétion  de  l’entonnoir 
inférieur,  l'organisme  renferme  une  grande  quantité 
du  médicament,  nonobstant  la  rapidité  de  l’élimina- 
tion, représentée  à son  tour  par  l’état  de  réplétion 
du  vase  qui  reçoit  le  liquide  provenant  de  l'enton- 
noir inférieur. 

En  B,  le  médicament  est  lentement  absorbé  et  rapide- 
ment éliminé,  comme  lorsque  le  curare  est  adminis- 
tré par  la  bouche. 

En  C,  l'absorption  est  plus  rapide  que  l’élimination, 
comme  lorsqu’on  donne  la  morphine  par  l’estomac. 
En  D,  l’absorption  est  modérée,  mais  l’élimination  est 
pour  ainsi  dire  nulle  : le  médicament  s’accumule 
dans  le  sang.  C’est  le  cas,  lorsqu’on  administre  un 
médicament  actif  par  la  bouche,  et  que  les  reins  sont 
gravement  altérés. 


Fig.  7.  Représentation  schématique 
de  l’organisme.  A est  une  boite  qui 
représente  les  tissus  ; B est  un  tube 
qui  représente  l’intestin.  Il  est  évi- 
dent que  tout  ce  qui  se  trouve  dans 
le  cylindre  intérieur  B est  hors  de 
la  boite  A,  c'est-à-dire  que  tout  ce 
qui  est  renfermé  dans  l’intestin  est 
en  réalité  hors  du  corps. 


moutarde,  qui  localement  détermine  la  rougeur  et  la  vésication  de  la 
peau,  donnée  à l’intérieur,  déterminera  des  vomissements,  tandis  que 
l’opium  qui  n’exerce  aucune  action  directe  sur  la  paroi  stomacale,  à 
part  un  peu  d’anesthésie,  ne  produira  d’effet  physiologique  qu’après 
absorption. 

(1)  Eulenburg.  Hypodermatische  Injection  der  Arzneimittel.  3e  édit.,  p.  65. 
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La  rapidité  variable  de  l’absorption  et  de  l’élimination  des  médi- 
caments chez  les  différents  individus,  dans  des  circonstances  dissem- 
blables, les  phénomènes  d’accumulation  et  d’idiosyncrasie,  les 
variations  dans  les  habitudes,  dans  les  conditions  climatériques,  dans 
l’état  de  l’économie,  tels  que  l’état  de  jeûne,  etc...,  permettent  d’ex- 
pliquer jusqu’à  un  certain  point,  mais  non  pas  complètement,  les 
modalités  que  présentent  les  maladies  et  les  modifications  que  les  diffé- 
rentes formes  d’administration  d’un  même  médicament  peuvent  y 
déterminer.  Mais  les  expériences  sur  certains  de  ces  points  sont  jus- 
qu’ici insuffisantes,  et  les  explications  qu’on  en  donne  presque  pure- 
ment théoriques  (1). 

Durée  de  l' action  des  médicaments.  — Lorsqu’un  médicament  soluble 
est  introduit  dans  l’estomac,  il  peut  être  absorbé  par  ce  viscère  en 
totalité,  et  sans  que  la  plus  faible  portion  passe  dans  le  canal  intestinal. 
Après  son  passage  dans  le  sang,  le  médicament  ou  bien  reste  dans  le 
plasma,  ou  bien  il  se  combine  aux  corpuscules  sanguins.  Il  passe  avec 
le  sang  dans  le  foie,  où  il  peut  être  retenu  en  partie.  Pour  autant  qu’il 
traverse  le  foie,  le  médicament  est  ensuite  charrié  dans  le  cœur  droit, 
de  là  dans  la  circulation  pulmonaire,  dans  le  cœur  gauche  et  dans  toutes 
les  parties  de  l’économie.  L’absorption  stomacale  continuant,  le  médi- 
cament disparaît  peu  à peu  de  l’estomac,  tandis  que  le  sang  en  ren- 
ferme des  quantités  de  plus  en  plus  notables;  toutefois  la  quantité  de 
substance  médicamenteuse  en  circulation  varie  suivant  l’activité  des 
organes  émonctoires.  Le  sang  artériel  porte  le  médicament  au  contact 
de  tous  les  organes  du  corps  ; le  médicament  se  combine  d’une  manière 
plus  ou  moins  intime  à ces  organes,  dont  il  modifie  plus  ou  moins 
l’activité  fonctionnelle. 

Les  échanges  nutritifs,  qui  continuent  toujours  à se  produire, 
détruisent  peu  à peu  cette  combinaison,  le  médicament  rentre  dans  la 
circulation  et  est  graduellement  éliminé  de  l’organisme.  Le  mode 
d’élimination  est  jusqu’à  un  certain  point  en  rapport  avec  l’action 
élective  des  organes  éliminateurs  vis-à-vis  du  médicament.  C’est  ainsi 
que  les  substances  solubles  sont  généralement  expulsées  par  les  reins, 
tantis  que  les  sels  des  métaux  lourds,  qui  forment  des  composés 
solubles  avec  Falbumine,  sont  surtout  éliminés  par  les  muqueuses. 

Des  effets  d'accumulation.  — Si  une  substance  se  trouve  naturelle- 
ment éliminée  de  l’organisme  avec  tant  de  lenteur  que  la  plus  grande 

(1)  Les  enfants  absorbent  plus  rapidement  que  les  adultes,  aussi  l’emploi  de  l'opium  est-il 
chez  eux  plus  dangereux.  Marx.  Lelire  von  den  Giften.  Vol.  II,  p.  117. 
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partie  d’une  dose  thérapeutique  donnée  s’y  trouve  encore  présente  au 
moment  où  on  la  renouvelle,  cette  quantité  de  l’agent  médicamenteux 
va  par  l’absorption  augmenter  progressivement,  tout  comme  augmen- 
tait la  quantité  de  curare  chez  les  sujets  de  l’expérience  de  Hermann, 
et  les  effets  de  l’accumulation  vont  se  faire  sentir  et  s’accentuer  au  fur 
et  à mesure. 

Les  préparations  métalliques  nous  en  fournissent  des  exemples  : 
ainsi  les  préparations  de  mercure  et  celles  de  plomb  sont  très  lente- 
ment éliminées  de  l’organisme;  il  en  est  de  même  de  certains  alca- 
loïdes, pour  peu  qu’ils  soient  donnés  à doses  suffisamment  fortes  et 
suffisamment  renouvelées.  Si  l’élimination  est  rapide  il  faudra  pour 
déterminer  les  effets  de  l’accumulation,  élever  la  dose  ou  la  renouveler 
plus  souvent.  Quelquefois  cette  augmentation  dans  les  symptômes 
physiologiques  résultant  de  l’absorption  d’un  médicament,  au  lieu 
d’être  progressive,  peut  être  soudaine,  et  c’est  à cette  dernière  moda- 
lité d’action  que  s’applique  le  plus  communément  le  terme  à.’ accumu- 
lation. 

La  cause  peut  en  être  dans  la  dissolution  brusque  et  l’absorption 
rapide  d’un  médicament  resté  jusque  là  peu  soluble  dans  les  sucs 
intestinaux,  mais  rendu  subitement  soluble  par  quelque  modification 
survenant  dans  ces  liquides;  d’autres  fois  la  cause  doit  en  être  recher- 
chée dans  un  arrêt  de  l’élimination,  comme  dans  le  cas  de  deux  prin- 
cipes actifs  d’origine  végétale,  la  digitaline  et  la  strychnine  auxquels  on 
attribue  plus  spécialement  la  production  de  ces  effets  d’accumu- 
lation. 

Lorsqu’une  quantité  suffisamment  grande  de  ces  médicaments  a été 
absorbée  pendant  quelque  temps,  au  lieu,  comme  on  croirait  devoir 
s’y  attendre,  d’observer  des  effets  médicamenteux  progressivement 
plus  énergiques,  par  suite  d’une  accumulation  dans  le  sang,  on  voit  les 
symptômes  d’intoxication  se  développer  subitement  comme  si  les  doses 
du  médicament  avaient  été  brusquement  multipliées.  Il  est  évident 
qu’une  diminution  de  la  quantité  excrétée  produira  des  effets  aussi 
rapides  qu’une  augmentation  dans  l’absorption,  et  il  est  probable  que 
c’est  là  la  vraie  cause  des  phénomènes  observés. 

Quand  la  digitale  a été  absorbée  pendant  un  certain  temps  et 
s’est  accumulée  dans  l’économie,  elle  amène  une  diminution  dans 
la  quantité  des  urines  excrétées,  et  cette  diminution  s’accompagne 
rapidement  d’autres  symptômes  toxiques.  Les  effets  semblent  être 
exactement  les  mêmes  que  ceux  que  Hermann  dit  avoir  observés, 
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en  comprimant  les  artères  rénales  au  lieu  de  les  lier  complètement. 

Car  la  digitale  paraît  déterminer  une  diminution  dans  la  sécrétion 
de  l’urine  en  produisant  une  contraction  puissante  des  vaisseaux 
rénaux,  et  à haute  dose  elle  peut  arrêter  complètement  la  sécrétion 
urinaire  et  probablement  aussi  la  circulation  dans  les  reins. 

La  strychnine  possède  une  action  analogue. 

Variabilité  de  L'action  suivant  la  préparation.  — Quand  un  médica- 
ment est  administré  sous  une  forme  soluble  et  en  une  petite  quantité 
de  véhicule,  il  est  plus  rapidement  absorbé  et  ses  effets  sont  plus  puis- 
sants que  si  on  donne  ce  même  médicament  en  poudre  ou  en  pilule. 

Effet  du  jeûne.  — Un  médicament  pris  à jeun  est  absorbé  plus  rapi- 
dement. Ainsi  la  même  quantité  d’alcool  aura  un  effet  plus  grand  sur 
un  homme  à jeun  qu’après  son  dîner.  Il  peut  être  mis  en  état  d’ivresse, 
à jeun  surtout,  si  la  soif  se  fait  sentir  de  telle  façon  que  l’absorption 
atteigne  son  maximum  de  rapidité. 

Le  curare,  bien  qu’ordinairement  inerte  lorsqu’il  est  absorbé  par  la 
voie  stomacale,  peut  cependantêtre  absorbé  si  rapidement  par  l’estomac 
à jeun,  qu’on  peut  voir  survenir  un  certain  degré  de  paralysie  toxique. 
Nous  avons  également  à considérer  ici  l’action  locale  des  médicaments 
sur  l’estomac  et  les  phénomènes  réflexes  qui  en  résultent  dans  d’au- 
tres organes.  Administrés  à jeun,  les  médicaments  arrivent  au  contact 
de  la  muqueuse  gastrique  dans  toute  son  étendue.  C’est  par  là  qu’on 
s’explique  l’action  de  petites  doses  d’arsenic,  dans  la  névralgie  de 
l’estomac  et  dans  la  lienterie  intestinale. 

Aussi,  quand  on  veut  se  mettre  en  garde  contre  l’action  locale  que 
les  médicaments  pourraient  exercer  sur  les  parois  du  viscère,  comme 
lorsqu’on  donne  l’arsenic  dans  le  traitement  de  certaines  affections 
cutanées,  a-t-on  soin  d’administrer  l’arsenic  après  le  repas,  de  façon 
à éviter  l’irritation  de  l’estomac  et  à favoriser  la  dissolution  et  l’absorp- 
tion du  médicament. 

Des  effets  d'accoutumance.  — Les  tissus  vivants  semblent  doués  d’une 
certaine  faculté  de  tolérance  et  d’adaptation  aux  modifications  qui  se 
produisent  autour  d’eux.  Ainsi,  une  amibe  d’eau  salée  mourra  rapi- 
dement si  on  la  place  brusquement  dans  l’eau  fraîche,  mais  si  on  dessale 
l’eau  graduellement  et  si  ce  transfert  est  amené  progressivement, 
l’amibe  pourra  continuer  à vivre  et  finira  même  par  vivre  parfaitement 
dans  l’eau  absolument  fraîche.  Il  en  est  de  même  pour  les  amibes 
d’eau  fraîche  qui  peuvent  s’accoutumer  à vivre  dans  une  eau  graduel- 
lement plus  salée.  Au  contraire,  transférée  brusquement  dans  un 
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autre  milieu  que  son  milieu  naturel,  l’amibe  succombera  rapidement. 

Les  tissus  vivants  des  animaux  supérieurs  paraissent  doués  d’une 
propriété  analogue.  C’est  ainsi  que  les  arsénicophages  de  Styrie  peu- 
vent, sans  dommage  apparent,  arriver  à absorber  des  quantités  d’ar- 
senic qui,  pour  un  néophyte,  seraient  sûrement  mortelles. 

Tel  est  aussi  le  cas  pour  l’opium  et  la  morphine.  Avec  ces  derniers 
médicaments  il  est  difficile  de  fixer  la  limite  de  la  tolérance  lorsqu’une 
fois  l’organisme  s’y  est  accoutumé. 

C’est  le  lieu  de  rappeler  que  le  foie  peut  arrêter,  modifier,  détruire 
ou  excréter  certains  médicaments  au  passage,  surtout  les  poisons 
végétaux. 

La  tolérance  pour  quelques  médicaments  et  spécialement  pour  le 
tartre  stibié,  après  répétition  des  doses,  peut  tenir  soit  au  mouvement 
fébrile  qui  modifie  ou  entrave  l’absorption  et  l’assimilation  ou  à la 
drogue  elle-même  qui  diminue  l’acidité  de  l’estomac  et  amoindrit  par 
conséquent  l’action  médicamenteuse,  laquelle  est  très  énergique  en 
présence  d’un  acide. 

Action  de  la  température.  — Les  réactions  chimiques  s’effectuent 
généralement  d’une  manière  d’autant  plus  rapide  que  la  température 
est  plus  élevée,  à moins  que  l’hyperthermie  ne  soit  assez  intense  pour 
amener  la  dissociation  des  corps  en  présence.  Or,  les  effets  des  médi- 
caments sur  l’organisme  ne  sont  dûs,  le  plus  souvent,  qu’à  des  combi- 
naisons chimiques  entre  les  médicaments  et  la  matière  organisée.  Il 
résulte  de  cette  similitude  que  nous  pouvons  nous  attendre  à voir  l’ac- 
tion des  médicaments  subir  des  modifications  importantes  de  la  part 
des  variations  de  température;  et  de  fait,  l’influence  de  la  tempé- 
rature sur  le  mode  ou  l’intensité  d'action  des  médicaments  est  très 
remarquable.  La  même  substance  administrée  à des  températures  dif- 
férentes peut  donner  des  résultats  absolument  opposés,  et  il  est  pro- 
bable que  les  différences  de  température  ambiante  constituent  en 
pharmacologie  la  cause  principale  des  contradictions  qu’on  relève 
à chaque  instant  entre  expérimentateurs. 

Il  est  de  la  plus  haute  importance  pour  le  médecin  de  connaître 
l’influence  que  peut  exercer  la  température  sur  l’effet  du  médicament 
qu’il  ordonne. 

Les  altérations  qu’apporte  la  chaleur  dans  les  effets  des  médicaments 
ont  été  étudiées  d’abord  par  Alexandre  Humboldt.  Celui-ci  a observé 
que  la  chaleur  agit  non  seulement  sur  le  cœur,  mais  qu’elle  augmente 
encore  la  rapidité  avec  laquelle  l’alcool  diminue  l’excitabilité  du 
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système  nerveux  et  le  sulfure  de  potassium  celle  des  muscles.  Bernard 
a également  observé  que  les  poisons  ont  peu  d’action  sur  les  gre- 
nouilles, à basse  température,  et  qu’ils  sont  au  contraire  plus  actifs 
quand  la  température  ambiante  s’élève. 

Kühne  a étudié  les  effets  de  stimulation  exercés  par  la  chaleur  sur 
les  masses  protoplasmiques  telles  que  les  amibes  et  les  ciliaires,  et  dans 
des  travaux  importants,  Luchsinger  a étudié  l’influence  de  la  chaleur 
sur  l’action  exercée  par  les  poisons  sur  des  organes  différents.  Il  a 
trouvé  ainsi  que  les  mouvements  des  cils  vibratiles  des  cellules 
épithéliales  tapissant  le  pharynx  de  la  grenouille  étaient  arrêtés  par  le 
chloral,  le  carbonate  de  potasse,  le  tartrate  de  cuivre  et  de  soude,  avec 
une  rapidité  proportionnelle  à l’élévation  de  la  température  ambiante. 

En  abaissant  celle-ci,  les  mouvements  ciliaires  reparaissent. 

Le  docteur  Cash  a constaté  que  l’action  du  barium  et  de  la  vératrine 
sur  les  muscles  est  complètement  modifiée  par  la  chaleur  ou  par  le 
froid.  A des  températures  ordinaires,  ces  deux  poisons  prolongent  la 
contraction  des  muscles,  mais  sous  l’influence  d’une  haute  température 
ou  d’un  froid  extrême  la  contraction  musculaire  reprend  une  durée 
sensiblement  normale. 

La  plupart  des  poisons  musculaires  agissent  plus  puissamment  sous 
l’influence  des  hautes  températures.  Des  grenouilles  empoisonnées  par 
le  chloral,  le  cuivre,  le  manganèse,  la  potasse,  le  zinc,  sont  plus  rapi- 
dement paralysées  quand  la  température  ambiante  est  élevée  que 
lorsqu’elle  est  basse,  que  ces  modifications  thermométriques  soient 
d’ailleurs  artificielles  ou  qu’elles  soient  naturelles. 

Les  lapins  empoisonnés  par  le  cuivre  ou  par  la  potasse,  meurent 
aussi  plus  vite  dans  une  chambre  chauffée  que  dans  une  pièce  dont  la 
température  est  en  équilibre  avec  la  température  extérieure. 

Les  extrémités  périphériques  des  nerfs  moteurs  dans  les  muscles 
sont  aussi  fortement  affectées  par  la  température. 

La  guanidine  produit  chez  les  grenouilles  des  contractions  fibrillaires 
des  muscles,  qui  persistent  même  dans  les  muscles  excisés,  mais  qui 
disparaissent  sous  l’influence  antagoniste  du  curare.  Ces  contractions 
fibrillaires  sont  par  conséquent  d’origine  périphérique  et  relèvent  des 
modifications  fonctionnelles  subies  par  les  extrémités  nerveuses  mus- 
culaires. Luchsinger  a trouvé  que  de  quatre  grenouilles  empoisonnées 
de  cette  façon,  si  l’une  est  placée  dans  l’eau  glacée,  une  seconde  dans 
de  l’eau  à 18°,  la  troisième  dans  de  l’eau  à 25°  et  la  dernière  dans  de 
l’eau  à 32°,  les  contractions  fibrillaires  disparaissent  rapidement  chez 
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la  grenouille  plongée  dans  l’eau  à 0°  et  ne  reparaissent  que  lorsque 
l’animal  est  replacé  dans  une  eau  à 18°. 

Chez  la  grenouille  à 18°  des  convulsions  se  déclarent  et  celles-ci  sont 
plus  graves  encore  chez  la  grenouille  qui  est  dans  l’eau  à 26°.  D’autre 
part,  pour  la  grenouille  qui  est  plongée  dans  l’eau  à 32°  on  n’observe 
rien  d’anormal  et  la  dose  peut  être  renouvelée  jusqu’à  cinq  fois  sans 
qu’il  en  résulte  aucun  effet  fâcheux  pour  l’animal. 

Ce  poison  se  comporte  donc  comme  la  vératrine  en  n’agissant  qu’à 
des  températures  ordinaires  et  en  restant  neutralisé  par  des  tempéra- 
tures extrêmes. 

L’influence  qu’exerce  la  température  sur  les  nerfs  sécrétoires  est  très 
marquée.  Le  nerf  sciatique  d’un  animal  étant  irrité,  on  voit  le  pied 
correspondant  se  couvrir  de  sueur;  mais  celle-ci  est  bien  moins  abon- 
dante si  on  vient  à refroidir  le  membre.  Une  action  analogue  est  exercée 
par  la  température  sur  la  sudation  provoquée  par  la  pilocarpine. 
Celle-ci  est  bien  moins  puissante  sur  un  animal  refroidi.  Un  excès  de 
température  paraît  exercer  une  influence  contraire,  et  quand  le  pied 
est  chauffé  à un  certain  degré,  les  glandes  sudoripares  ne  sécrètent  plus 
aussi  rapidement  la  sueur,  bien  que  les  glandes  soient  saines.  La  sécré- 
tion sudorale  peut  même  n’apparaître  qu’après  un  certain  temps. 

L’action  des  poisons  sur  le  cœur  de  la  grenouille  subit  également  des 
modifications  du  fait  de  la  température.  Kronecker  a démontré  que  les 
battements  cardiaques  sont  arrêtés  rapidement  et  facilement  par  l’éther 
lorsque  la  température  est  élevée  et  plus  difficilement  lorsque  celle-ci 
est  basse.  Ringer  a constaté  qu’une  petite  dose  de  vératrine  affecte  for- 
tement le  ventricule  à une  température  haute  ou  modérée  et  qu’elle 
ne  produit  aucun  effet  sous  l’influence  du  froid. 

Kunde  et  Forster  ont  fait  relativement  à l’influence  de  la  température 
sur  l’action  des  poisons  affectant  la  moelle  épinière  des  observations 
fort  curieuses. 

Us  ont  par  exemple  démontré  que  sur  un  certain  nombre  de  gre- 
nouilles empoisonnées  avec  la  strychnine  et  exposées  à des  tempéra- 
tures différentes,  l’élévation  de  cette  température  diminue  les  convul- 
sions, tandis  que  celles-ci  augmentent  si  on  l’abaisse  et  si  on  n’agit  que 
sur  de  petites  doses. 

L’élévation  de  la  température  peut  même  les  abolir  complètement, 
tandis  que  si  on  place  la  grenouille  en  expérience  dans  la  glace  on  peut 
les  provoquer  avec  une  dose  de  poison  qui  ne  suffirait  pas  à les  pro- 
duire dans  les  conditions  ordinaires  de  température,  et  les  faire  durer 
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pendant  un  laps  de  temps  qui  peut  atteindre  vingt-quatre  heures. 

Si  on  emploie  de  fortes  doses  on  produit  un  effet  diamétralement 
opposé,  l’élévation  de  la  température  détermine  alors  les  convulsions 
tandis  que  le  refroidissement  à 0°  les  supprime. 

Les  observations  de  Luchsinger  relativement  à l’influence  de  la  tem- 
pérature sur  les  effets  de  la  picrotoxine  (1),  concordent  sous  certains 
rapports  avec  les  expériences  précédentes. 

Si  on  empoisonne  par  la  picrotoxine  trois  grenouilles,  dont  l’une  est 
placée  dans  l’eau  à 0°,  l’autre  dans  l’eau  à 15°,  la  troisième  à 32°,  il 
suffit  de  peu  de  minutes  pour  voir  les  convulsions  apparaître  chez  la 
grenouille  placée  dans  l’eau  à 32°,  il  faut  un  peu  plus  de  temps  pour 
les  observer  chez  l’animal  plongé  dans  l’eau  à 15°,  tandis  que  la  gre- 
nouille dans  l’eau  à 0°  reste  fort  longtemps  inaffectée  par  le  poison  et 
n 'éprouve  de  convulsions  que  lorsque  la  dose  est  augmentée  ou  qu’on 
prive  l’animal  de  la  basse  température  qui  le  protégeait  contre  l’action 
du  poison. 

Nous  avons  déjà  mentionné  l’influence  de  la  chaleur  sur  la  puissance 
toxique  des  poisons  musculaires.  Hermann  le  premier  a observé  l’in- 
fluence de  la  chaleur  sur  la  conservation  de  la  vie  dans  les  empoisonne- 
ments par  les  narcotiques,  parmi  lesquels  l’alcool,  que  les  lapins  sup- 
portent beaucoup  mieux  quand  on  les  maintient  dans  une  température 
élevée  (1). 

Les  effets  réellement  tutélaires  de  la  chaleur  dans  les  empoisonne- 
ments par  le  chloral  ont  été  notés  pour  la  première  fois  par  Stricker  et 
plus  complètement  étudiés  depuis  par  moi  (2). 

D’après  mes  observations,  la  mort  par  le  chloral  parait  être  attri- 
buable en  grande  partie  à la  perte  continuelle  de  chaleur  subie  par 
l’animal.  C’est  apparemment  encore  ce  qui  se  produit  dans  les  empoi- 
sonnements par  les  poisons  métalliques,  tels  que  le  cuivre,  le  manga- 
nèse, le  mercure,  le  platine,  le  potassium,  le  thallium,  le  tungstène  et 
le  zinc.  La  cause  de  ce  phénomène  parait  être  double  : 1°  Ces  poisons 
diminuent  les  combustions  organiques  et  la  chaleur  produite  par  ces 
combustions,  comme  le  démontre  la  diminution  de  l’acide  carbonique 
excrété.  2°  Ils  troublent  en  même  temps  la  diffusion  régulière  de  la 
chaleur  dans  tous  les  points  de  l’économie,  de  sorte  que  l’animal  em- 
poisonné offre  'moins  de  résistance  aux  influences  extérieures  ; aussi 


(1)  Luchsinger.  Physiologische  Studien,  Leipzig,  1882. 

(2)  Hermann.  Arch.  f.  Anat.  und  Physiol.  1867,  p.  64. 

(3)  Lauder  Brunton.  Journal  of  Anat.  and  Physiol.  Vol.  VIII. 
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voit-on  la  température  monter  avec  une  rapidité  excessive  si  on  expose 
les  animaux  en  expérience  à la  chaleur  et  diminuer  avec  la  même 
rapidité  si  on  les  expose  au  froid. 

Il  ressort  de  tout  cela  que  la  définition  de  l’action  des  poisons  ou  des 
médicaments  sur  l’organisme  doit  être  modifiée  et  qu’il  faut  y ajouter 
cette  restriction,  à savoir  : c’est  la  réaction  qui  prend  naissance  entre 
le  poison  ou  le  médicament  d’une  part  et  les  organes  divers  de  l’éco- 
nomie, qui  le  reçoit  à un  degré  donné  de  température. 

Thomas  (1)  a démontré  que  la  digitale  ne  possède  quelquefois  aucune 
action  sur  le  pouls  dans  la  pneumonie.  Comme  le  ralentissement  du 
pouls  produit  par  le  médicament  est  jusqu’à  un  certain  point  attribua- 
ble à une  modification  fonctionnelle  apportée  dans  les  fonctions  du 
nerf  vague,  j’ai  pensé  que  ce  défaut  d’action  de  la  digitale  dans  la 
pneumonie  pourrait  bien  tenir  à la  paralysie  de  ce  nerf  résultant  de 
l’hyperthermie.  Or,  en  explorant  l’action  de  la  chaleur  sur  le  nerf 
vague,  j’ai  constaté  que  ce  nerf  n’était  pas  paralysé  chez  des  lapins 
profondément  chloralisés  à une  température  élevée  à peine  compatible 
avec  la  vie  de  l’animal  (2).  Par  conséquent  la  raison  de  celte  inaction 
de  la  digitale  sur  le  pouls  dans  quelques  cas  de  pneumonie  reste 
encore  à déterminer. 

L’effet  anormal  produit  par  l’opium  dans  quelques  cas  de  fièvre  où 
on  observe  à la  suite  de  son  administration  des  effets  d’excitation  au 
lieu  d’effets  hypnotiques,  est  quelquefois  fort  ennuyeux  et  fort  embar- 
rassant dans  la  pratique.  Il  est  fort  possible  que  cet  effet  anormal 
soit  dû  en  partie  à la  température  et  que  la  combinaison  du  tartre  stibié 
avec  l’opium  doive  une  partie  de  son  utilité  à l’abaissement  de  la  tem- 
pérature que  le  tartre  stibié  détermine;  il  en  est  de  même  pour  l’asso- 
ciation du  chloral  avec  l’opium,  le  chloral  étant  dépresseur  de  la  circu- 
lation. Ces  faits  toutefois  réclament  impérieusement  de  nouvelles 
recherches. 

Influence  du  climat. — Les  médicaments  narcotiques  seraient,  dit-on, 
plus  actifs  dans  les  climats  chauds  que  dans  les  climats  froids  et  de 
plus  petites  doses  seraient  par  conséquent  suffisantes  pour  produire 
les  mêmes  effets.  Si  cela  est  vrai,  c’est  probablement  à l’élévation  de  la 
température  ambiante  et  intérieure  qu’il  faudrait  l’attribuer,  Crombée 
ayant  démontré  que  dans  les  Indes  la  moyenne  de  la  température  du 
corps  est  d’environ  un  demi  degré  supérieure  à ce  qu’elle  est  en  Angle- 

(1)  Arch.  f.  Heilk.  Vol.  5.  p.  329,  1865. 

(2)  St-Bartholomeus  Hospital  Reports.  1871,  p.  216. 
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terre,  c’est-à-dire  chez  des  individus  vivant  dans  un  climat  tempéré. 

De  l'influence  des  heures.  — Sous  ce  rapport  il  existe  à l’état  de  santé 
des  fluctuations  remarquables.  La  plus  basse  température  physio- 
logique du  corps  survient  la  nuit,  entre  10  heures  du  soir,  et  1 heure 
du  matin  et  de  6 à 8 heures  du  matin.  La  plus  haute  est  atteinte  vers 
4 ou  5 heures  de  l’après-midi. 

L’action  des  médicaments  peut  subir  quelques  variations  du  fait  de 
ces  fluctuations  de  la  température  physiologique  et  surtout  du  fait 
des  fluctuations  des  échanges  organiques,  dont  ces  variations  ne  sont 
probablement  que  le  témoignage. 

D’où  la  nécessité  depuis  longtemps  reconnue  d’administrer  des  sti- 
mulants et  des  cordiaux  dans  les  premières  heures  de  la  journée,  dans 
le  cas  où  on  peut  avoir  à craindre  un  collapsus  menaçant  des  forces. 

Des  influences  des  saisons.  — Les  variations  de  température  dues  à la 
succession  des  saisons  sont  susceptibles  aussi  d’influencer  l’action  des 
médicaments.  Galien  avait  émis  autrefois  l’hypothèse  que  la  quantité 
de  sang  contenue  dans  les  vaisseaux  augmentait  au  printemps,  et  il 
était  d’usage  jusqu’à  ces  dernières  années  de  se  faire  pratiquer  une 
saignée  à chaque  printemps.  Il  n’était  pas  rare  non  plus  d’y  voir  joindre 
l’usage  des  purgatifs. 

Nul  doute  que  notre  organisme  ne  subisse  certaines  modifications 
en  rapport  avec  la  succession  des  saisons.  Ces  modifications  sont 
néanmoins  plus  obscures  chez  l’homme  que  chez  les  animaux,  le  cerf 
par  exemple,  dont  les  merrains  poussent  régulièrement  à chaque  saison 
pour  atteindre  leur  complet  développement  à la  saison  des  accouple- 
ments. 

Il  est  fort  possible  que  la  pratique  des  saignées  annuelles  ne  soit 
tombée  en  désuétude,  qu’à  cause  non  pas  des  progrès  réalisés  dans  ' 
nos  connaissances  médicales,  mais  bien  plutôt  à cause  d’un  change- 
ment de  type  survenu  dans  les  maladies,  les  indispositions  saisonnières 
rendant  l’indication  de  la  saignée  moins  manifeste. 

On  conçoit,  en  effet,  qu’avant  l’invention  des  diligences  et  surtout 
des  chemins  de  fer,  le  déplacement  était  difficile  et  coûteux,  que  par 
suite  l’hygiène  alimentaire  de  la  majorité  des  individus  était  tout  autre, 
le  pain  était  presque  inconnu,  au  contraire  les  viandes  salées  faisaient 
tous  les  frais  de  l’alimentation  pendant  les  longs  mois  d’hiver  et  il  est 
naturel  de  penser  qu’un  semblable  régime  créait  au  printemps  des 
conditions  morbides  contre  lesquelles  la  saignée  et  l’emploi  des  purga- 
tifs devaient  se  montrer  des  plus  bénéficiaires. 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE.  63 

Influence  des  maladies.  — L’appréciation  des  effets  médiats  et  immé- 
diats, des  effets  locaux  et  à distance  des  drogues  sur  un  organisme 
compliqué  comme  le  nôtre  est  si  féconde  en  incertitudes,  qu’il  n’y  a 
pas  à espérer  réussir  à élucider  l’action  prépise  d’un  médicament  donné 
en  se  contentant,  après  son  administration  pure  et  simple,  d’observer 
ses  effets  sur  un  organisme  sain,  qu’il  s’agisse  d’un  homme  ou  d’un 
animal. 

Du  reste  le  but  à atteindre  n’est-il  pas  d’arriver  à soulager  les  souf- 
frances ou  à conjurer  un  mal  prématuré?  Or,  dans  l’état  de  maladie 
il  y a à tenir  compte  de  nouveaux  facteurs  qui  entrent  en  jeu,  et  ces 
nouveaux  facteurs  ce  sont  justement  les  modifications  fonctionnelles  et 
réactionnelles  que  la  maladie  introduit  dans  le  jeu  de  l’organisme,  d’où 
il  suit  que  tel  médicament  agissant  d’une  certaine  façon  dans  l’état 
de  santé,  agira  tout  différemment  dans  l’état  de  maladie. 

Dans  une  certaine  période  du  choléra,  par  exemple,  on  peut  donner 
impunément  et  sans  provoquer  la  moindre  action,  des  doses  énormes  de 
médicaments  très  actifs;  chez  tel  fébricitant  en  proie  à l’insomnie, 
l’opium  qui  devrait  amener  le  sommeil  ne  fera  qu’augmenter  l’agitation 
et  le  délire. 

Du  recours  à l’expérimentation.  — Comme  on  le  voit  le  problème  à 
résoudre  est  trop  compliqué  pour  être  étudié  directement  et  il  nous  le 
faut  simplifier.  Ce  à quoi  on  peut  arriver  par  quatre  moyens  : 

1°  Par  l’observation  de  faction  du  médicament  sur  des  espèces 
animales  dont  l’organisme  est  plus  simple  que  le  nôtre,  notamment 
les  amibes  et  les  grenouilles  ; 

2°  Par  l’application  locale  de  l’agent  sur  une  partie  du  corps  d’un 
animal,  au  préalable  plus  ou  moins  complètement  séparée  du  reste  de 
l’organisme,  par  exemple  sur  un  muscle,  un  rameau  nerveux  ou  sur  le 
cœur  d’une  grenouille  enlevé  de  l’intérieur  du  thorax  ; 

3°  En  empêchant  le  poison  ou  le  médicament  de  pénétrer  dans  une 
certaine  partie  du  corps  de  l’animal  en  expérience,  par  exemple  à l’aide 
d’une  ligature  jetée  sur  l’artère  principale  d’un  membre  tandis  que  le 
poison  circule  dans  les  autres  parties  de  l’économie; 

4°  En  modifiant  artificiellement  les  relations  anatomiques  de  certains 
organes  chez  les  animaux  supérieurs,  soit  avant,  soit  après  l’adminis- 
tration du  médicament  : en  divisant  par  exemple  le  nerf  vague  afin  de 
constater  jusqu’à  quel  point  les  modifications  apportées  par  le  poison 
sur  les  battements  du  cœur  ressortissent  à l’action  de  ce  poison  sur  ces 
nerfs  vagues. 
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Pharmacologie  comparée.  — Tant^d’importance  attachée  à l’étude  de 
l’action  des  médicaments  sur  les  organismes  inférieurs  peut  provo- 
quer quelque  étonnement  de  la  part  des  gens  non  initiés,  surtout  que 
nous  avons  avancé  que  l’objet  de  toutes  ces  recherches  était  d’élucider 
l’action  des  médicaments  sur  l’organisme  humain  et  d’adapter  ces 
médicaments  à ses  divers  états  morbides. 

Mais  il  en  est  de  la  pharmacologie  tout  comme  de  l’histologie  : de 
grands  enseignements  peuvent  résulter  de  l’étude  comparative. 

Dans  ses  leçons  Ranvier  définit  admirablement  l’anatomie  générale  : 
« Une  histologie  comparée,  limitée  à un  seul  organisme  ».  Comme  preuve, 
il  montre  que  les  différents  modes  de  mouvement  qu’on  observe  dans 
les  représentants  inférieurs  du  règne  animal  sont  observables  dans  les 
parties  composantes  des  représentants  supérieurs.  Les  leucocytes  du 
sang  par  exemple  sont  animés  des  mêmes  mouvements  que  les  amibes, 
l’épithélium  de  la  muqueuse  des  voies  respiratoires  est  pourvu  comme 
les  infusoires  de  cils  vibratiles;  certains  de  nos  muscles  jouissent  de 
contractions  rapides  tandis  que  certains  autres  se  contractent  lentement 
à la  manière  des  muscles  de  quelques  invertébrés  (1). 

Ainsi  on  trouve  chez  les  animaux  supérieurs  des  éléments  anatomiques 
dont  les  fonctions  se  rapprochent  de  celles  des  organismes  inférieurs, 
et  l’étude  de  l’action  des  médicaments  sur  ces  organismes  inférieurs 
peut  nous  éclairer  quant  à l’action  de  ces  médicaments  sur  les  éléments 
anatomiques  identiques  qu’on  retrouve  chez  les  animaux  supérieurs. 

Dans  ses  admirables  Leçons  sur  les  éléments  de  la  Pathologie,  sir  James 
Paget  attire  l’attention  sur  les  considérations  suivantes  : dans  les  orga- 
nismes compliqués,  toutes  les  parties  constituantes  sont  étroitement 
dépendantes  les  unes  des  autres  et  disposées  pour  fonctionner  de  con- 
cert, pour  le  mieux  de  l’organisme  tout  en  conservant  leur  mode  de  vie; 
cependant  la  vitalité  de  telle  de  ces  parties  peut  développer  une  énergie 
excessive  aux  dépens  des  autres  et  arriver  ainsi  à la  destruction  de 
l’ensemble  dont  elle  a rompu  l’harmonieux  équilibre.  Cette  propriété 
que  possède  chaque  partie  d’un  organisme  de  vivre  de  sa  vie  particu- 
lière en  dehors  de  l’ensemble,  c’est  dans  les  êtres  inférieurs  ou  dans 
les  substances  inorganiques  que  nous  l’observons  surtout,  c’est-à-dire 
là  où  les  constituants  sont  dans  une  dépendance  moins  stricte  et  moins 
nécessaire  à la  conservation  du  tout. 

Ainsi,  que  d’un  corps  cristallisé  nous  détachions  un  fragment,  nous 
voyons  ce  fragment  être  remplacé  à l’aide  d’un  travail  de  cristallisation 

(1)  L.  Ranvier.  Leçons  d'anatomie  générale  sur  le  système  musculaire.  Paris,  1880,  p.  46. 
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réparateur  et  la  forme  du  cristal  se  restaurer  si  nous  plongeons  ce 
corps  dans  une  solution  de  même  nature. 

Coupez  une  hydre  en  deux  parties  et  vous  verrez  chacune  de  ces  deux 
parties  vivre  de  sa  vie  propre  et  se  développer  en  deux  individus  par- 
faitement distincts  et  complets.  Au  fragment  céphalique  du  polype  va 
s’ajouter  un  fragment  caudal  et  au  fragment  caudal  va  s’ajouter  une 
tête. 

Quand  un  crabe  ou  un  homard  vient  à perdre  une  de  ses  pinces,  celle- 
ci  est  remplacée  par  une  autre  par  suite  d’un  travail  de  réintégration 
analogue,  mais  comme  l’organisme  est  ici  d’un  ordre  plus  élevé,  si  nous 
coupons  l’animal  en  deux,  contrairement  à ce  qui  se  passe  pour  le 
polype,  le  tout  va  mourir. 

Plus  nous  nous  élevons  dans  l’échelle  des  êtres,  plus  cette  puissance 
de  réintégration  est  limitée. 

Et  cependant,  chez  l’homme  même,  nous  voyons  certaines  parties  de 
l’organisme  jouir  d’une  vie  propre  et  si  elles  sont  dans  les  conditions 
requises,  persister  alors  même  qu’elles  sont  séparées  de  l’ensemble 
auquel  elles  appartiennent. 

On  a pu  par  exemple  extraire  des  dents  et  les  transplanter  avec  succès 
chez  un  autre  sujet.  De  même  la  greffe  ou  la  transplantation  des  che- 
veux, de  l’épiderme  ou  du  périoste  constituent  des  opérations  parfaite- 
ment praticables. 

De  l'idiosyncrasie.  — L’homme  et  les  animaux  supérieurs  dans  leur 
développement  progressif  à travers  les  représentants  inférieurs  du 
règne  animal,  n’ont  pas  seulement  retenu  dans  leur  conformation 
certaines  parties  constituantes  de  ces  organismes  inférieurs,  mais 
encore  une  tendance  qui  se  manifeste  de  temps  en  temps  chez  certains 
individus  à la  réversion  vers  ces  origines  premières;  tendance  d’où 
résultent  ces  anomalies  anatomiques,  ces  malformations  et  ces  mon- 
struosités qu’il  nous  est  quelquefois  donné  d’observer.  Ces  anomalies 
restaient  autrefois  inexplicables,  mais  aujourd’hui  la  théorie  de  l’évolu- 
tion est  venue  jeter  un  jour  nouveau  sur  leur  cause  probable. 

De  temps  en  temps  on  observe  aussi  en  ce  qui  concerne  le  mode 
d’action  des  médicaments,  certaines  particularités  variables  avec  les 
différents  sujets. 

C’est  ainsi  que  certaines  personnes,  par  exemple,  se  rapprochent  du 
pigeon  en  ce  sens  quelles  se  montrent  entièrement  réfractaires  à l’in- 
fluence de  l’opium  et  peuvent  en  absorber  des  doses  énormes  sans  en 
être  autrement  affectées.  D’autres  au  contraire  se  montrent  particu- 
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lièrement  sensibles  à certains  médicaments;  telle  dose  de  calomel  qui 
aurait  légèrement  purgé  celui-ci,  déterminera  une  salivation  intense 
chez  cet  autre. 

Ces  particularités  thérapeutiques,  ces  idiosyncrasies,  comme  on  les 
appelle,  sont  de  nature  à créer  de  grands  embarras  au  thérapeute 
pratiquant. 

11  est  néanmoins  probable  que  le  progrès  ultérieur  de  la  pharmaco- 
logie nous  permettra  de  les  prévoir  dans  une  certaine  mesure  et  d’en 
éviter  les  désagréments. 

Expérimentation  sur  l’homme  sain.  — L’action  des  médicaments  sur 
les  animaux  diffère  sous  certains  rapports  de  leur  action  sur  l’homme; 
de  plus,  l’expérimentation  sur  les  animaux  ne  nous  permet  de  décou- 
vrir que  les  grandes  lignes  de  l’action  des  médicaments.  L’expérimen- 
tation directe  sur  l’homme  permet  seule  d’apprécier  et  d’étudier  les 
eflets  passagers  et  les  nuances  d’action  des  médicaments,  parce  que 
l’homme  est  seul  capable  de  donner  des  renseignements  précis  sur  cer- 
taines modifications  légères  qu’il  ressent  dans  son  organisme  et  qui  pas- 
sent inaperçues  pour  ceux  qui  l’observent.  Toutefois,  ces  renseignements 
sont  sujets  à certaines  erreurs  dont  nous  allons  dire  quelques  mots. 

Le  développement  du  système  nerveux  chez  l’homme,  sa  suscepti- 
bilité aux  inlluences  les  plus  légères  et  les  plus  variées,  et  enfin  la 
faculté  qu’il  possède  de  rendre  compte  de  ses  moindres  impressions, 
toutes  qualités  qui  le  rendent  éminemment  apte  à l’expérimentation, 
doivent  nécessairement  rendre  suspects  les  renseignements  qu’il  fournit 
au  sujet  des  impressions  qu'il  éprouve.  Heinrich  et  Dworzak  disent 
avoir  ressenti  des  douleurs  névralgiques  de  la  face,  après  l’ingesiion 
d’aconit;  malheureusement  ces  observateurs  ne  nous  renseignent  pas 
sur  l’intégrité  de  leurs  dents,  et  il  est  possible  que  leurs  névralgies  aient 
été  dues  à l’action  de  l’aconit  sur  les  nerfs  mis  à nu  dans  la  cavité  de 
quelque  dent  cariée,  ou  à des  altérations  dans  la  circulation  des  alvéoles 
logeant  les  dents  cariées. 

Une  erreur  devenue  célèbre  est  celle  commise  par  Hahnemann  dans 
ses  expériences  sur  l’écorce  du  quinquina.  Cet  observateur,  ayant  pris 
plusieurs  jours  durant  de  l’écorce  de  quinquina,  à la  dose  de  15  gram- 
mes, répétée  deux  fois  dansja  journée,  fut  atteint  de  tous  les  symp- 
tômes ordinaires  de  la  fièvre  intermittente.  Tous  ces  phénomènes  se 
dissipèrent  dès  qu’il  cessa  de  prendre  le  remède.  Hahnemann  en  con- 
clut que  le  quinquina,  qui  coupe  la  fièvre  intermittente,  peut  également 
produire  cette  affection. 
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Tous  ceux  qui  ont  quelque  expérience  de  celte  maladie  savent  qu’il 
suffit  d’une  irritation  de  l’estomac  ou  de  l’intestin  pour  faire  revenir 
les  accès  de  fièvre  intermittente  chez  ceux  qui  en  ont  été  atteints, 
même  longtemps  auparavant.  Or,  la  poudre  de  quinquina  est  certaine- 
ment irritante;  Jôrg  a observé  qu’à  la  dose  de  6 à 8 grammes,  elle  peut 
déterminer  de  la  flatulence,  de  l’irritation  et  des  nausées.  La  dose  ab- 
sorbée par  Hahnemann  est  deux  fois  plus  forte  et  il  est  probable  que 
la  fièvre  intermittente  dont  il  eut  à souffrir  a été  due  tout  simplement 
à une  irritation  gastrique  et  non  à une  action  spécifique  du  quinquina. 
Si  au  lieu  de  quinquina,  Hahnemann  avait  pris  un  autre  irritant  quel- 
conque — du  tartre  émétique  ou  du  pâté  de  porc  par  exemple  — il  est 
bien  probable  qu’il  aurait  eu  à souffrir  des  mêmes  symptômes. 

Objections  dont  f expérimentation  a été  l'objet.  — Certains  prétendent 
interdire  absolument  la  pratique  des  expériences  sur  les  animaux,  en 
se  fondant  sur  deux  arguments  principaux  : 

1°  Ce  genre  de  recherches  est  dénué  de  toute  utilité  ; 

2°  Alors  même  qu’il  serait  de  quelque  utilité,  nous  n’avons  aucun 
droit  d’infliger  des  souffrances  aux  animaux. 

La  première  objection  procède  de  l’ignorance.  Presque  toutes  les 
notions  exactes  que  nous  possédons  de  l’action  des  médicaments  sur 
l’économie  ou  sur  la  physiologie  normale  de  l’organisme  nous  viennent 
de  l’expérimentation  sur  les  animaux. 

La  seconde  objection  est  telle  que  si  elle  était  poussée  à ses  limites 
extrêmes  et  strictement  mise  en  pratique,  l’espèce  humaine  ne  tarderait 
pas  à disparaître  de  la  surface  de  la  terre.  . 

La  lutte  pour  l’existence  est  engagée  partout  et  se  poursuit  sans 
relâche  non  seulement  entre  l’homme  et  l’homme,  mais  aussi  entre 
l’homme  les  animaux  et  les  plantes,  et  l’existence  de  l’espèce  humaine 
dépend  du  succès  de  la  lutte. 

Nous  tuons  les  animaux  pour  les  manger;  nous  les  tuons  parce  qu’ils 
sont  dangereux,  ou  parce  qu’ils  sont  nuisibles.  Nous  les  soumettons 
au  joug  et  les  faisons  travailler  sans  autre  rémunération  que  leur 
nourriture,  et  au  besoin  nous  les  forçons,  par  le  fouet  et  l’éperon, 
à nous  servir;  mais  si,  pour  conquérir  une  vérité  utile  à toute  l’espèce 
humaine  et  arriver  à vaincre  la  souffrance  ou  à conjurer  la  mort,  un 
physiologiste  vient  à imposer  aux  animaux  la  dixième  partie  des 
souffrances  que  nous  leur  imposons  dans  maintes  circonstances  pour 
servir  des  intérêts  infimes,  on  se  récriera  et  on  fulminera  l’anathème 
contre  lui  ! 
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De  telles  objections  témoignent  de  légèreté  ou  d’ignorance  de  la  part 
de  ceux  qui  les  soulèvent.  Ils  ignorent  les  avantages  que  les  sciences 
médicales  en  retirent  ou  ferment  les  yeux  par  étourderie  ou  quelque- 
fois de  parti  pris  sur  l’évidence  de  l’utilité  de  semblables  expériences. 

Parmi  les  objections  qu’a  encore  provoquées  ce  mode  d’investigation 
scientifique,  figure  celle  qui  vise  la  dilïérence  radicale  que  doit  pré- 
senter le  mode  d’action  de  tel  médicament  selon  que  l’on  s’adresse  à 
l’homme  ou  à l’animal.  Cette  objection  est  sans  fondement  à tout  bien 
considérer. 

L’effet  d’un  médicament  sur  l’homme  diffère  de  celui  qu’il  aurait 
sur  un  animal  inférieur  principalement  en  ce  qui  concerne  l’encéphale, 
lequel  est  bien  moins  développé  chez  les  animaux.  Mais  dès  que  l’on 
s’adresse  à un  organe,  ou  à un  tissu  dont  la  structure  a son  analogue 
chez  l’homme,  l’action  du  médicament  est  sensiblement  identique  et 
comparable  chez  l’une  et  l’autre  espèce.  C’est  ainsi  que  nous  voyons 
l’oxyde  de  carbone  et  les  nitrites  amener  les  mêmes  modifications 
du  sang  chez  la  grenouille,  chez  le  chien  et  chez  l’homme;  c’est  ainsi 
que  chez  tous  trois  le  curare  paralyse  les  nerfs  moteurs  d’une  manière 
identique,  que  la  vératrine  exerce  sur  les  muscles  des  trois  espèces 
différentes  la  même  action  paralysante  et  stimulante  qui  lui  est  spé- 
ciale. 

A une  différence  de  structure  dans  les  organes  similaires  correspond, 
comme  on  doit  s’y  attendre,  une  différence  dans  le  mode  d’action  des 
médicaments.  Ainsi  le  cœur  de  la  grenouille  est  d’une  structure  et 
d’une  disposition  plus  simples  que  celui  du  chien  ou  de  l’homme  et  il 
est  dans  une  dépendance  moins  étroite  avec  le  système  nerveux  cen- 
tral. En  conséquence,  nous  constatons  que  si  la  digitale  agit  sur  le 
cœur  de  ces  trois  espèces  animales  dans  le  même  sens,  il  y a néan- 
moins une  certaine  différence  à ce  point  de  vue  entre  le  cœur  d’une 
grenouille  et  celui  d’un  mammifère.  Dans  les  trois  espèces  la  digitale 
paraît  affecter  le  muscle  cardiaque  et  augmenter  la  puissance  des  con- 
tractions, mais  tandis  que  la  grenouille  meurt  presque  invariablement 
avec  son  cœur  en  état  de  contraction  systolique,  quasi  tétanique,  chez 
l’homme  ou  le  chien  au  contraire,  le  cœur  est  quelquefois  en  diastole. 
L’ipéca  ou  le  tartre  stibié  détermine  le  vomissement  chez  l’homme  et 
ne  le  provoque  pas  chez  le  lapin.  La  raison  en  est  dans  la  diffé- 
rence de  position  de  l’estomac  dans  les  deux  espèces.  Chez  le  lapin 
cette  position  est  telle  qu’il  est  impossible  à l’animal  de  vomir;  chez 
le  chien,  au  contraire,  la  position  du  viscère  est  sensiblement  la  même 
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que  chez  l’homme,  et  le  tartre  stibié  ou  l’ipéca  détermine  des  vomis- 
sements comme  chez  l’homme. 

La  belladone  nous  offre  encore  un  autre  exemple  de  ces  apparentes 
différences  d’action.  L’absorption  d’une  dose  considérable  de  ce  poison 
ne  paraît  exercer  aucun  effet  sur  le  lapin,  tandis  que  sous  l’influence 
d’une  dose  relativement  minime,  on  voit  que  chez  le  chien  ou  chez 
l’homme  les  battements  du  pouls  augmentent  et  doublent  presque  de 
rapidité,  et  cependant  chez  les  trois  espèces  la  belladone  possède  une 
action  identique  : elle  paralyse  l’influence  du  nerf  vague  sur  les  mou- 
vements du  cœur;  seulement  chez  le  lapin  ce  nerf  n’exerce  normale- 
ment que  très  peu  d’influence  sur  les  mouvements  du  cœur  et  les  effets 
de  sa  paralysie  sur  ce  viscère  sont  naturellement  très  peu  marqués  et 
même  à peine  appréciables,  le  pouls  restant  après  comme  avant  la  para- 
lysie du  pneumogastrique  aussi  rapide  qu’il  l’est  normalement;  chez  le 
chien  ou  chez  l’homme  le  pneumogastrique  exerce  constamment  sur  le 
cœur  une  action  inhibitive  considérable,  et  les  effets  de  la  paralysie 
de  ce  nerf  sont,  comme  de  juste,  de  nature  à attirer  vivement  l’atten- 
tion de  l’observateur. 

Un  autre  exemple  de  l’apparente  différence  dans  la  manière  d’agir 
des  médicaments,  selon  les  espèces  chez  lesquelles  on  l’étudie,  nous  est 
encore  fourni  par  le  nitrite  d’amyle.  Si  après  avoir  mesuré  au  préa- 
lable la  tension  artérielle  chez  un  lapin  et  chez  un  chien,  on  soumet 
l’un  et  l’autre  animal  à des  inhalations  de  ce  médicament,  on  constate 
que  les  artérioles  se  dilatent,  que  la  circulation  y est  plus  rapide  et  le 
passage  du  sang  artériel  dans  les  radicules  veineuses  plus  facile,  d’où 
résulte  un  abaissement  de  la  tension  artérielle  chez  les  deux  animaux 
en  expérience.  Seulement  chez  le  lapin  cet  abaissement  est  considé- 
rable tandis  que  chez  le  chien  il  est  très  léger. 

Au  premier  abord  le  résultat  semble  tout  différent,  mais  si  on 
étudie  la  chose  de  plus  près,  on  constate  que  les  battements  du  cœur 
chez  le  chien  ont  beaucoup  augmenté  de  rapidité  de  telle  sorte  que, 
malgré  la  déplétion  facile  du  système  artériel,  le  niveau  de  la  pres- 
sion dans  ce  système  s’est  peu  modifié,  tandis  que  chez  le  lapin,  les 
battements  du  cœur  sont  normalement  si  rapides  en  dehors  de  toute 
influence  médicamenteuse,  qu’après  l’inhalation  du  nitrite  d’amyle 
cette  rapidité  ne  pouvant  augmenter  la  pression  a pu  s’abaisser.  Si  on 
sectionne  le  pneumogastrique  du  chien  de  façon  à ce  qu’avant  l’inha- 
lation son  cœur  batte  aussi  rapidement  que  celui  du  lapin  on  voit 
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la  pression  du  sang  baisser  après  les  inhalations  tout  comme  chez  le 
lapin  (1). 

L’expérimentation  sur  les  animaux  nous  permet  donc  d’étudier  le 
mode  d’action  des  médicaments  sur  les  organes  de  l’économie  qui  ont 
avec  ceux  de  l’homme  des  analogies  étroites  et  les  différences  mêmes 
que  l’on  peut  observer  entre  l’action  chez  les  diverses  espèces  en  expé- 
rience peuvent  nous  aider  à pénétrer  plus  complètement  la  solution 
du  problème  posé. 

Des  déductions  erronées  tirées  de  l’expérimentation.  — Une  faute 
grave,  qui  n’est  que  trop  généralement  commise  dans  ces  recherches 
de  pharmacologie  expérimentale,  consiste  à tirer  de  données  par- 
tielles des  conclusions  générales. 

Voici,  par  exemple,  un  observateur  qui,  étudiant  le  mode  d’action 
d’un  médicament  quelconque,  l’émétique  par  exemple,  sur  le  lapin, 
constate  que  l’émétique  ne  provoque  pas  de  vomissement;  au  lieu  d’en 
tirer  la  seule  déduction  légitime  que  le  tartre  stibié  est  impuissant  à 
provoquer  le  vomissement  chez  le  lapin,  il  déduit,  au  contraire,  de 
son  expérience  que  le  tartre  stibié  ne  provoque  pas  de  vomissement 
chez  les  animaux.  Voici  un  second  expérimentateur  qui  prend  pour 
sujet  d’expérience  le  chien  et  constate  que  celui-ci  vomit  sous  l’in- 
fluence de  l’émétique,  d’où  il  tire  cette  autre  conclusion  générale  que 
l’émétique  provoque  le  vomissement  chez  tous  les  animaux.  Ces  obser- 
vateurs ont  tous  les  deux  raison  et  chacun  d’eux  est  fondé  à dire  que 
l’autre  se  trompe  du  tout  au  tout.  Seulement  tous  deux  ont  exécuté 
leur  expérience  dans  des  conditions  différentes,  et  sans  tenir  compte 
de  cette  différence  avant  de  tirer  leur  conclusion,  d’où  contestation  et 
erreur  dans  les  deux  camps,  jusqu’à  ce  qu’un  troisième  expérimenta- 
teur les  mette  d’accord  en  reprenant  leurs  expériences  et  élucidant  la 
cause  de  leurs  affirmations  contradictoires. 

Pareillement  celui-ci  essaye  l’effet  de  la  caféine  sur  les  grenouilles 
et  constate  que  le  poison  produit  la  rigidité  cadavérique  des  masses 
musculaires,  celui-là  essaye  le  même  médicament  encore  sur  la  gre- 
nouille et  ne  constatant  rien  de  semblable,  tire  des  conclusions  qui 
resteront  en  apparence  absolument  contradictoires  jusqu’à  ce  qu’un 
troisième  expérimentateur,  étudiant  à son  tour  Faction  de  la  caféine 
sur  les  deux  espèces  de  grenouilles  en  expérience,  constate  que  tandis 
que  les  masses  musculaires  de  la  rana  esculenta  ne  sont  que  très  légère- 

(1)  L.vudek  Brunton.  Action  du  nitrite  d’amyle  sur  la  circulation.  Journal  of  Anatomy  and 
Pliysiolog.,  vol.  V,  p.  95. 
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ment  affectées  par  le  poison,  celles  de  la  rana  temporaria  le  sont  au 
contraire  extrêmement  (1). 

Ces  apparentes  contradictions  sont  des  plus  irritantes  pour  l’étu- 
diant, mais  rien  n’est  plus  instructif  pour  ceux  qui  sont  lancés  dans  ce 
genre  de  recherches. 

Claude  Bernard  a bien  caractérisé  l’utilité  de  ces  exceptions  apparen- 
tes quand  il  dit  : « En  matière  de  physiologie  expérimentale,  il  faut 
toujours  noter  avec  soin  tout  fait  qui  ne  cadre  pas  avec  les  idées  reçues. 
C’est  toujours  de  l’examen  et  de  la  discussion  de  ces  faits  exceptionnels 
que  surgira  une  découverte  s’il  y a là  matière  à en  faire  (2).  » 

(1)  Schmiedeberg.  Arch.  /'.  exp.  Path.  und  Pharmak.,  bd.  II,  p.  62. 

(2)  Bernard.  Liquides  de  l'organisme,  t.  I.  p.  258. 


CHAPITRE  III. 


ACTION  DES  DROGUES  SUR  LE  PROTOPLASME,  LE  SANG  ET  LES  ORGANISMES 

INFÉRIEURS. 

ACTION  DES  DROGUES  SUR  L’ALBUMINE. 

Dans  tous  les  corps  animés  on  constate  que  le  protoplasme  est  de 
nature  plus  ou  moins  albuminoïde. 

Les  substances  albumineuses  possèdent  un  groupement  intermolé- 
culaire très  complexe,  et  un  équivalent  atomique  très  élevé.  Nous  trou- 
vons chez  les  animaux  ce  protoplasme  sous  des  formes  très  diverses; 
à côté  de  l’albumine  se  rangent  des  substances  telles  que  la  mucine, 
qui  ont  des  rapports  très  importants  avec  l'albumine,  d’autant  plus 
que  le  noyau  des  globules  rouges  du  sang  des  oiseaux  est  lui-même 
formé  d’une  substance  sinon  absolument,  du  moins  très  identique  à 
cette  mucine  et  qu’on  trouve  dans  les  liquides  circulant  dans  les  inter- 
stices des  éléments  anatomiques  des  échinodermes  une  substance  de 
même  nature. 

L’albumine  du  sérum  sanguin  est  le  type  de  ces  substances  albumi- 
neuses; elle  est  soluble  dans  l’eau;  l’ébullition  la  coagule  et  la  préci- 
pite de  sa  solution  ; l’alcool  agit  de  même,  mais  si  on  replace  rapide- 
ment le  coagulum  ainsi  obtenu  dans  l’eau,  il  se  redissout  immédiatement; 
si  d’autre  part  le  coagulum  subit  pendant  un  temps  suffisant  l’action 
de  l’alcool,  il  perd  cette  propriété  de  se  redissoudre  dans  l’eau,  il  reste 
insoluble. 

L’addition  d’acide  tannique,  d’acétate  de  plomb,  de  chlorure  mer- 
curique  aux  solutions  albumineuses,  précipite  l’albumine  même  des 
solutions  très  diluées.  Le  nitrate  d’argent,  le  sulfate  de  cuivre,  le 
chlorure  de  zinc  précipitent  l’albumine  de  ses  solutions  concentrées  ; 
si  la  solution  est  très  concentrée  l’albumine  forme  avec  ces  substances 
des  masses  solides  d’albuminates.  L’addition  à un  blanc  d’œuf  d’une 
petite  quantité  d’une  solution  concentrée  de  potasse,  détermine  la  for- 
mation d’une  gelée  transparente  d’albuminate  de  potasse;  avec  la 
baryte  ou  la  chaux  vive  l’abuminate  qui  prend  naissance  forme  une 
gelée  opaque  qui  est  soluble  dans  l’eau. 

L’albumine  est  soluble  dans  les  solutions  alcalines  et  peut  être  par- 
tiellement précipitée  par  la  neutralisation  de  la  solution.  La  solution 
alcaline  ne  se  coagule  pas  par  la  chaleur  et  en  fait,  de  cette  dissolution 
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résulte,  non  pas  une  simple  solution  alcaline  d’albumine,  mais  une 
substance  mixte  qui  est  un  composé  alcalin  d’albumine,  un  albuminate 
alcalin. 

L’albumine  est  précipitée  par  l’addition  d’une  petite  quantité  d’un 
acide  minéral  et  redissoute  par  un  excès  de  cet  acide.  C’est  ainsi  que 
l’acide  nitrique  concentré,  l’acide  sulfurique,  l’acide  chlorhydrique 
précipitent  l’albumine.  Celte  précipitation  a plus  facilement  lieu  sous 
l’influence  de  l’acide  nitrique  mais  seulement  en  présence  d’une  petite 
quantité  d’acide.  Si  la  quantité  d’acide  est  très  minime,  il  n’y  a pas  de 
précipité,  même  après  ébullition;  si  la  quantité  est  un  peu  plus  forte, 
quoique  encore  minime,  un  nitro-albuminate  prend  naissance  qui  >se 
précipite  et  devient  insoluble  dans  l’eau.  Si  la  quantité  d’acide  est  nota- 
blement augmentée  le  précipité  se  redissout  : un  autre  nitro-albuminate 
est  formé,  mais  ce  nitro-albuminate  est  soluble  dans  l’eau  et  impréci- 
pitable par  la  chaleur. 

La  température  à laquelle  l’albumine  se  coagule  est  modifiée  par 
l’addition  des  acides  et  des  alcalis.  Ceux-ci  tendent  à élever  la  tempé- 
raturemécessaire  pour  la  coagulation,  et  quand  ils  sont  en  forte  propor- 
tion, la  coagulation  ne  peut  plus  avoir  lieu.  D’autre  part  des  solutions 
diluées  d’acide  acétique  et  d’acide  phosphorique  tendent  à abaisser  le 
point  de  coagulation,  bien  que  de  fortes  quantités  de  ces  acides  puis- 
sent empêcher  cette  coagulation.  Les  sels  neutres  tels  que  le  chlorure 
ou  le  sulfate  de  soude  abaissent  également  le  point  de  coagulation. 

Les  alcaloïdes  organiques  qui  possèdent  une  action  si  puissante  sur 
l’économie,  paraissent  se  rapprocher  des  acides  bien  plutôt  que  des 
alcalis  minéraux  en  ce  qui  concerne  leur  action  sur  l’albumine,  puis- 
que, selon  Rossbach,  ils  abaissent  considérablement  le  point  de  coagu- 
lation au  lieu  de  l’élever. 

L’albumine  subit  des  changements  moléculaires  extraordinaires  sous 
l’influence  de  l’ozone.  Par  son  exposition  à ce  gaz  elledevient  incoagu- 
lable par  la  chaleur,  par  les  acides  et  par  les  sels  métalliques,  excep- 
tion faite  pour  l’acétate  basique  de  plomb  et  l’alcool. 

L’action  des  alcaloïdes  sur  l’albumine  ozonisée  est  plus  remarquable 
encore  que  celle  qu’ils  exercent  sur  l’albumine  ordinaire,  car,  mêlés 
en  petite  quantité  à cette  albumine  les  alcaloïdes  lui  restituent  la 
coagulabilité  et  déterminent  un  abaissement  considérable  dans  le  point 
de  coagulabilité  ordinaire  de  l’albumine.  Des  alcaloïdes  mêlés  à l’albu- 
mine non  encore  ozonisée  soustrayent  cette  albumine  à l’action  ulté- 
rieure de  l’ozone  : elle  reste  coagulable  par  la  chaleur  absolument 
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comme  si  elle  n’avait  pas  été  exposée  du  tout  à l’action  de  l’ozone.  Il 
est,  par  suite,  évident  que  les  alcaloïdes  non  seulement  augmentent  la 
coagulabilité  de  l’albumine  ordinaire  à une  haute  température,  mais 
qu’ils  agissent  encore  sur  elle  à la  température  ordinaire  (30°  à 40"  C.) 
et  qu’ils  détruisent  son  affinité  pour  l’ozone.  Cette  action  entrave 
naturellement  le  processus  d’oxydation.  Nous  décrirons  plus  loin  les 
diverses  méthodes  usitées  pour  étudier  ce  mode  d’action  des  alcaloïdes 
sur  l’albumine. 

Si  on  mélange  une  solution  de  gaïac  et  de  protoplasme  végétal  à 
une  solulion  pure  d’albumine,  la  couleur  bleue  intense  qui  devrait 
résulter  normalement  du  premier  mélange,  est  beaucoup  amoindrie.  La 
cause  de  ce  phénomène  paraît  résider  dans  ce  fait  que  les  albumines 
ou  les  substances  albuminoïdes  possèdent  une  telle  affinité  pour 
l’ozone  qu’ils  l’absorbent  au  lieu  d’en  permettre  l’action  sur  le 
gaïac. 

INFLUENCE  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  MOUVEMENTS  DES  MASSES  PROTOPLASMIQUES. 

Les  amibes  sont  de  petites  masses  anhÿstes  protoplasmiques  sans 
membrane  limitante  distincte. 

Ces  masses  sont  formées  d’innombrables  granulations  et  d’un  noyau 
muni  d’un  nucléole;  elles  présentent  une  ou  plusieurs  vacuoles  c’est- 
à-dire  une  ou  plusieurs  petites  cavités  qui  paraissent  remplies  d’un 
certain  liquide.  Quelques  amibes  vivent  dans  l’eau  fraîche,  d’autres 
dans  l’eau  salée  et  bien  qu’il  soit  impossible  de  découvrir  au  micros- 
cope aucune  différence  entre  ces  deux  espèces/celles-ci  présentent 
cependant  de  grandes  différences  dans  leur  attitude  vis-à-vis  des  médi- 
caments. 

Les  amibes  d’eau  salée  en  sont  peu  affectées,  tandis  que  celles  de 
l’eau  fraîche  sont  très  susceptibles  à leur  action. 

L’amibe  se  nourrit  par  absorption,  après  préhension  et  assimilation 
dans  sa  masse  de  particules  organiques  quelconques.  Elle  rejette  sim- 
plement le  résidu  non  assimilable. 

Ces  masses  protoplasmiques  changent  continuellement  de  forme  par 
l’émission  de  tentacules  sur  un  point  donné  de  leur  corps,  tentacules 
quelles  retirent  ensuite  à elles  pour  les  allonger  dans  une  autre  direc- 
tion. Elles  peuvent  aussi  changer  de  place. 

Manuel  expérimental  pour  les  amibes  et  les  leucocytes.  — Pour  expé- 
rimenter sur  les  amibes,  recueillez  sur  une  plaque  de  verre  quelques  gouttes 
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du  dépôt  louche  que  l’on  trouve  au  fond  des  réservoirs  d’eau  de  serres  et 
placez-les  sur  le  porte-objet  du  microscope.  A l’aide  d’un  peu  de  papier  à 
filtrer,  enlevez  l’eau  en  excès  ou  mieux  encore  renversez  la  plaque  sur  l’ou- 
verture  d’un  porte-objet  à chambre  chaude  de  Stricker.  Si  la  préparation 
est  simplement  disposée  sur  le  porte-objet,  la  solution  médicamenteuse  qu’on 
désire  expérimenter  est  déposée  à la  limite  de  la  lame  couvre-objet  : la 
i solution  pénètre  alors  au-dessous  par  capillarité.  Si  c’est  un  gaz  ou  une 
vapeur,  on  se  sert  avec  avantage  du  porte-objet  chambre  à gaz  de  Stricker, 
qui  est  également  utile  pour  l’étude  des  solutions  médicamenteuses. 

Si  on  veut  expérimenter  sur  les  leucocytes  à l’aide  de  cet  instrument,  on 
met  une  lame  couvre-objet  en  contact  avec  le  bout  coupé  de  la  queue  d'une 
salamandre  ou  avec  une  goutte  de  sang,  de  façon  à n’avoir  qu’une  très 
petite  quantité  de  liquide  adhérent  à la  lame  couvre-objet. 

La  substance  à étudier  est  maintenue  dissoute  dans  une  solution  à 1/65  ou 
l/75me  de  sel  ordinaire  (Na  Cl.)  p.  100. 

La  solution  saline  à ce  degré  de  concentration  est  souvent  dite  solution 
saline  normale.  Celle-ci  remplace  l’eau  pure,  parce  que  l’eau  pure  exerce 
! par  elle-même  une  action  très  destructive  sur  ces  formes  protoplasmiques, 
dont  le  milieu  de  culture,  l’habitat  normal  est  presque  toujours  une  solution 
saline  comme  le  sang  ou  le  sérum. 

On  dépose  une  goutte  delà  solution  saline  normale  contenant  le  médica- 
' ment  à étudier  sur  le  bord  du  couvre-objet  renversé,  comme  il  a été  dit, 
sur  la  platine  de  Stricker.  Si  l’expérience  doit  durer  quelque  temps,  il  sera 
prudent  de  luter  les  bords  du  couvre-objet  avec  de  l’huile  qu’on  appliquera 
à l’aide  d’un  pinceau  de  poils  de  chameau,  de  façon  à empêcher  l’évapora- 
tion du  liquide. 

On  trouvera  plus  avantageux  de  se  servir  d’une  très  petite  quantité  de 
sang,  parce  que  1°  celui-ci  se  mêle  plus  complètement  à la  solution  nor- 
male et  2°  parce  qu’il  ne  dilue  pas  la  solution  médicamenteuse  et  qu’on 
connaît  ainsi  la  dose  exacte  qu’on  emploie. 

Si  au  contraire  on  agissait  sur  une  assez  grosse  goutte  de  sang,  il  faudrait 
Il  employer  une  solution  médicamenteuse  d’une  concentration  double  de  celle 
avec  laquelle  on  veut  expérimenter,  de  façon  que  le  mélange  présente  le 
dosage  désiré,  en  ajoutant  à une  goutte  de  sang  d’un  volume  donné,  une 
goutte  d’un  volume  égal  de  la  solution. 

Amibes.  — Les  effets  de  la  chaleur  et  du  froid  sur  les  mouvements 
des  amibes  sont  très  remarquables.  Le  froid  engourdit  ou  abolit  com- 
plètement la  motilité  des  amibes.  La  chaleur  l’augmente,  mais  lorsque 
la  température  atteint  35°  G.,  le  protoplasme  tombe  dans  un  état  de 
contraction  tétanique  et  prend  une  forme  sphéroïdale. 

Cet  état  de  contracture  n’est  que  passager  et  dû  uniquement  à l’excès 
de  la  chaleur;  que  celle-ci  s’abaisse  et  il  cessera,  on  verra  les  mouve- 
ments amiboïdes  reparaître. 

Quand  la  température  est  portée  jusqu’à  40°  C,  l’immobilité  dont 
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sont  frappées  les  masses  protoplasmiques  ne  cesse  plus  si  la  tempéra- 
ture décroît  ensuite  ; l’état  de  rigor  est  devenu  définitif,  l’excès  de 
température  a coagulé  le  protoplasme. 

De  légères  décharges  électriques  augmentent  la  rapidité  des  mou- 
vements amiboïdes;  un  peu  plus  intenses,  elles  déterminent  un  état 
de  contraction  tétanique  ; plus  violentes  et  plus  nombreuses  encore,  elles 
coagulent  le  protaplasme. 

Une  goutte  d’une  solution  saline  à 1/100  de  sel  marin,  versée  avec 
lenteur  et  précaution,  excite  d’abord  les  mouvements  du  protoplasme; 
cette  excitation  s’exagère,  ensuite  et  aboutit  soudainement  à la  con- 
traction tétanique  qui  peut  aller  jusqu’à  déterminer  l’expulsion  du 
noyau  et  des  aliments  que  l’amibe  allait  s’assimiler;  si  alors  on 
diminue  le  titre  de  la  solution  par  l’addition  d’une  goutte  d’eau  pure, 
on  voit  la  contraction  cesser  et  l’amibe  se  mouvoir  de  nouveau. 

Les  solutions  alcalines  et  les  solutions  acides  très  légères  augmentent 
d’abord  l’intensité  des  mouvements  qu’elles  finissent  pas  abolir.  L’acide 
chlorhydrique  jouit,  à dilution  égale,  de  propriétés  plus  puissantes  que 
la  potasse.  Sous  son  influence  on  voit  l’amibe  se  contracter  en  une 
boule  à double  contour,  dans  l’intérieur  de  laquelle  s’observent  des 
spasmes  qui  expulsent  les  résidus  alimentaires  qu’elle  contient;  puis 
cette  boule  devient  pâle,  turgide  et  finalement  se  fragmente. 

La  potasse  gonfle  la  masse  protoplasmique  et  la  divise  en  vésicules 
volumineuses  qui  ne  tardent  pas  à éclater. 

Les  courants  constants  déterminent  un  état  de  contracture  tétanique 
incomplet.  Si  l’action  s’accentue  et  se  prolonge,  on  constate  que  le 
pôle  positif  agit  sur  l’amibe  voisine  de  la  même  manière  que  l’acide 
chlorhydrique  et  le  pôle  négatif  de  la  même  façon  que  la  potasse  ou 
un  alcali  quelconque. 

L 'oxygène  paraît  nécessaire  à la  vie  des  amibes;  sa  suppression 
leur  enlève  la  faculté  de  se  mouvoir  et  finalement  détermine  leur  con- 
traction et  leur  coagulation. 

L'acide  carbonique  peut  agir  de  la  même  façon  que  la  suppression  de 
l’oxygène  et  produit  des  effets  identiques,  malgré  la  présence  concomit- 
tante  ou  malgré  l’absence  complète  de  l’oxygène  (1). 

Leucocytes.  — Les  leucocytes  par  leur  caractère  extérieur  et  les 
mouvements  dont  ils  sont  doués,  ressemblent  étroitement  aux  amibes. 
La  chaleur,  l’électricité,  les  médicaments  agissent  sur  eux  comme  sur 


(1)  Kuhne.  Protoplasma  und  Centrautilitdt , pages  28-53. 
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les  amibes  ; leur  résistance  à l’action  des  drogues  varie  quelque  peu  selon 
les  différents  genres  d’animaux,  chez  lesquels  on  les  étudie.  Ceux  du 
sang  de  la  salamandre,  par  exemple,  sont  plus  résistants  que  ceux  du 
cobaye.  Ceux  de  la  salamandre  femelle  offrent  encore  plus  de  résistance 
à l’action  de  la  quinine  que  ceux  de  la  salamandre  mâle  (1). 

La  chaleur  et  le  froid  ont  sur  les  mouvements  des  leucocytes  une 
influence  très  analogue  à celle  qu’ils  exercent  sur  les  amibes.  Ces  mou- 
vements comme  ceux  des  amibes  sont  de  deux  espèces  : 1°  comme  les 
amibes  ils  émettent  sur  place  des  tentacules  protoplasmiques,  mais 
chez  les  leucocytes  ces  pseudopodes  ont  une  apparence  cireuse  et  une 
forme  en  massue;  2°  ils  sont  doués  de  mouvements  de  translation  qui 
s’accomplissent  par  la  projection  en  avant  de  nombreux  filaments  fins. 

Action  des  poisons.  — Les  alcaloïdes  du  quinquina,  la  quinine,  la 
quinidine,  la  cinchonine  et  la  cinchonidine,  possèdent  une  remar- 
quable influence  sur  les  mouvements  amiboïdes  qu’ils  arrêtent  s’ils  sont 
en  solution  à 'l/'loOO.  Ils  enraient  bientôt  les  mouvements  migratoires 
des  leucocytes  de  la  salamandre  et  en  solution  un  peu  plus  saturée,  ils 
agissent  de  même  sur  le  mouvement  des  pseudopodes. 

11  n’y  a pas  de  différence  très  marquée  entre  la  puissance  des  divers 
alcaloïdes  du  quinquina;  toutefois  la  quinine  semble  être  le  plus  actif 
de  ces  alcaloïdes.  Le  sulfate  de  berbérine  possède  presque  autant  d’ac- 
tion que  les  alcaloïdes  du  quinquina.  La  strychnine  est  de  beaucoup 
moins  puissante  que  ces  alcaloïdes.  Le  picrate  potassique  et  l’æsculine 
n’ont  que  peu  d’action  (2). 

Mouvements  des  leucocytes  dans  les  vaisseaux  sanguins.  — Pendant  le 
processus  de  Y inflammation,  les  leucocytes  passent  en  grand  nombre  à 
travers  les  parois  des  capillaires.  L’action  d’arrêt  de  la  quinine  sur  leurs 
mouvements  lorsque  celle-ci  est  mêlée  directement  aux  leucocytes, 
donne  à penser  par  anticipation,  que  cette  quinine  va  arrêter  leur 
migration  à travers  les  parois  des  capillaires.  Cette  hypothèse  vient 
d’être  vérifiée  par  le  professeur  Binz. 

Pour  observer  ce  phénomène,  détruisez  l’encéphale  d’une  grenouille  et 
curarisez-la  pour  abolir  tout  réflexe  spinal.  Placez-la  sur  l’appareil  repré- 
senté par  la  figure  8 et  constitué  par  un  morceau  de  bouchon,  percé  d’un 
trou,  recouvert  d’un  couvre-objet;  celui-ci  est  fixé  à environ  un  centimètre 
au-dessus,  au  moyen  de  deux  petites  pièces  de  liège  et  d’un  peu  de  cire  à ca- 

(1)  Geltowsky.  Practitioner.  Vol.  VIII,  pages  325-330. 

(2)  Buchanan-Baxter.  Practitioner.  Vol.  XI,  p.  321, 
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cheter.  Sur  cette  pièce  est  fixée  une  autre  feuille  de  liège  de  la  forme  indi- 
quée par  la  figure,  et  un  petit  verre  circulaire,  de 
façon  à ménager  un  petit  canal  dans  lequel  on 
attire  l’intestin  et  on  déploie  le  mésentère  d’une 
grenouille.  Celle-ci  est  donc  fixée  sur  l’appareil, 
l’abdomen  est  ouvert,  l’anse  intestinale  attirée 

Fig.  8.  Appareil  destiné  à l'examen  au  dehors  et  le  mésentère,  déployé  au-dessous 
microscopique  du  mesentere  de  . ,,  . . . , . ’ , 

la  grenouille.  de  1 orifice  circulaire,  esl  fixe  au  pourtour  par 

de  très  fines  épingles. 

■ Au  bout  d’un  temps  qui  varie  d’une  demi-heure  à deux  heures,  on  voit  les 
leucocytes  traverser  rapidement  les  parois  des  capillaires  et  progresser  dans 
l’épaisseur  des  tissus. 

Le  médicament  à expérimenter  peut  être  injecté  dans  le  cœur  lympha- 
tique ou  porté  directement  sur  le  mésentère. 


Quand  on  applique  directement  la  quinine  sur  le  mésentère  dans  ces 
conditions,  on  voit  qu’elle  arrête  la  progression  des  leucocytes  qui  ont 
déjà  franchi  les  capillaires,  mais  elle  n’empêche  pas  la  migration  de 
ceux  qui  sont  encore  dans  les  vaisseaux.  Il  en  résulte  une  accumulation 
de  leucocytes  autour  des  vaisseaux. 


Fig.  9.  Diagramme  destiné  à montrer  l’ac- 
tion de  la  quinine  sur  les  leucocytes  ; em- 
prunté à Binz  (Das  Wesen  der  Chininwir- 
kiing,  Berlin,  1868). 

Les  grosses  lignes  représentent  les  .parois 
des  vaisseaux,  et  on  voit  les  leucocytes 
accumulés  dans  la  lumière  des  vaisseaux 
et  au-delà  de  ces  parois,  épars  dans  les 
tissus  voisins,  a représente  les  vaisseaux 
avant  et  b représente  les  vaisseaux  après 
l’application  locale  de  la  quinine.  Les  leu- 
cocytes qui  ont  émigré  sont  arrêtés  dans 
leur  migration,  tandis  que  ceux  qui  sont 
encore  dans  les  capillaires  continuent  à 
traverser  la  paroi,  c représente  l’effet  pro- 
duit par  l’injection  de  la  quinine  dans  le 
cœur  lymphatique.  Les  leucocytes  du  vais- 
seau sont  ici  affectés  les  premiers  ; leur 
migration  est  enrayée,  tandis  que  ceux  qui 
ont  déjà  traversé  la  paroi  continuent  à 
progresser  dan?  les  tissus. 


Quand  au  contraire  le  poison  est 
directement  injecté  dans  la  circu- 
lation, les  leucocytes  qui  sont  dans 
les  vaisseaux  ne  peuvent  plus  tra- 
verser la  paroi  du  capillaire,  tandis 
que  ceux  qui  l’ont  déjà  franchie 
continuent  à progresser,  d’où  for- 
mation d’un  espace  clair  autour  du 
capillaire. 

La  quantité  de  quinine  néces- 
saire pour  produire  cette  action  est 
de  1/25000  à l/20000medu  poids  de 
l’animal  en  expérience. 

Si  on  voulait  administrer  la  qui- 
nine à un  malade  atteint  de  périto- 
nite en  vue  de  s’opposer  à cette 
migration  des  leucocytes,  il  faudrait 
en  donner  à un  adulte  du  poids 
moyen  de  150  livres  et  coup  sur 
coup  une  dose  variant  de  trois  à 
quatre  grammes. 
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Chez  les  cochons  d’Inde  une  dose  suffisante  pour  tuer  l’animal  est 
impuissante  à arrêter  les  mouvements  des  leucocytes  du  sang,  qu’un 
examen  post-mortem  montre  être  restés  parfaitement  actifs  malgré  la 
mort  de  l’animal. 

Des  globules  rouges  du  sang. — La  chaleur,  qu’elle  soit  artificiellement 
appliquée  à l’aide  d’une  source  de  chaleur  extérieure  ou  qu’elle  résulte 
de  l’hyperthermie  déterminée  par  un  mouvement  fébrile,  provoque  une 
réduction  dans  le  volume  des  globules  rouges  du  sang.  L’acide  carbo- 
nique et  la  morphine  amènent  les  mêmes  résultats.  Le  froid,  l’oxygène, 
l’acide  cyanhydrique  et  la  quinine  ont  un  effet  opposé.  Comme  dans 
l’anémie  on  voit  le  volume  des  globules  sanguins  augmenter  (1). 

Les  globules  rouges  comme  les  globules  blancs  traversent  la  paroi 
des  capillaires,  mais  cette  migration  s’effectue  très  lentement  et  reste 
très  limitée  dans  les  circonstances  ordinaires.  La  présence  dans  le  sang 
d’un  excès  de  chlorure  de  sodium  active  le  mouvement  migrateur  (2). 

Le  venin  des  cobras  appliqué  directement  sur  la  préparation,  produit 
une  telle  extravasation  de  ces  globules  rouges  qu’il  devient  impossible 
de  suivre  et  d’observer  les  mouvements  migrateurs,  le  champ  du 
microscope  se  couvrant  soudainement  du  liquide  sanguin  (3). 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  INFUSOIRES. 

Les  infusoires  comme  les  amibes  se  composent  d’individus  dont  le 
corps  est  une  simple  masse  protoplasmique. 

Cette  masse  est  unique,  indivisible  et  n’est  pas  décomposable  en  cel- 
lules distinctes  accolées  les  unes  aux  autres. 

Seulement  cette  masse  protoplasmique,  selon  la  région  que  l’on  con- 
sidère, a des  propriétés  et  des  apparences  spéciales  : c’est  ainsi  que  sur 
tous  les  points  de  la  périphérie,  ce  protoplasme  est  condensé,  durci, 
sauf  en  un  point  qui  sert  à l’entrée  et  à la  sortie  des  ingesta  et  des 
égesta . 

Au  lieu  d’émettre  des  prolongements  tentaculiformes,  ces  corps  sont 
couverts  de  cils  vibratiles;  chez  certains,  ces  cils  sont  disposés  autour 
de  l’orifice  d’entrée. 

Une  fois  absorbé,  l’aliment  pénètre  la  masse  protoplasmique  qui  se 
l’assimile  ultérieurement. 

(1)  Manassein.  Ueber  die  Dimensionen  der  Blütkorperchen  unter  verscliiedenen  Einflüssen. 
Tübingen,  1872. 

(2)  Prussak.  Wiener  Akad.  Sitzungsber.  VI.  1867  (Abth  2). 

(3)  Brunton  et  Faïrer.  Proc,  of  Roy.  Soc.,  février  1875,  p.  271. 
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Il  existe  une  vésicule  contractile  agitée  de  battements  rhythmiques. 

Dispositif  de  l’expérimentation.  — Si  on  veut  étudier  l’action  des 
drogues  sur  les  infusoires,  on  prépare  au  préalable,  quelques  jours 
avant,  une  infusion  de  foin.  On  se  munit  de  deux  petites  pipettes 
d’égal  calibre  pouvant  donner  des  gouttes  de  même  volume. 


Pour  fabriquer  soi-même  ces  deux  pe- 

U — - j — ^ U tites  pipettes  on  prend  un  tube  de  verre 

: qu’on  chauffe  en  son  milieu  au  point  de 

Fig.  10.  Manière  de  fabriquer  ces  petites  fusion,  puis  qu’on  étire  et  qu’on  sépare  par 
P*Pettes'  un  trait  de  lime. 

Une  goutte  de  cette  infusion  de  foin  est 
portée  sur  le  porte-objet  chambre  chaude  de  Stricker,  et  examinée.  Si  on 
veut  déterminer  la  dose  léthale  d’un  médicament  donné,  on  ajoute  à l’infu- 
sion une  goutte  d’une  solution  dosée  du  toxique  et  on  en  constate  l’effet 
quelque  temps  après.  Les  infusoires  continuent-ils  à se  mouvoir,  on  aug- 
mente la  force  de  la  solution  toxique  ; ont-ils  cessé  de  vivre,  on  essaye  sur 
une  nouvelle  goutte  d’infusion  avec  une  solution  plus  faible  jusqu’à  ce  qu’on 
arrive  à trouver  une  dose  telle  qu’immédiatement  après  son  contact  avec 
les  infusoires,  les  mouvements  de  ceux-ci  se  ralentissent  et  cessent  sans  que 
l’addition  d’eau  pure  puisse  les  rétablir.  Comme  la  goutte  d’infusion  et  la 
goutte  de  la  solution  toxique  ont  exactement  le  même  volume,  la  dose 
léthale  est  représentée  juste  par  la  moitié  de  la  force  de  la  solution 
employée.  En  variant  la  nature  de  l’agent  on  arrive  ainsi  à déterminer  le 
pouvoir  toxique  comparatif  de  divers  poisons. 


La  chaleur  augmente  la  rapidité  des  contractions  rhythmiques  de  la 
vésicule,  celle  des  mouvements  des  cils  vibratiles  et  par  suite  celle  des 
déplacements  de  ces  infusoires.  Il  semble  que  cet  effet  de  la  chaleur  ne 
s’exerce  pas  avec  une  égale  intensité  sur  tous  les  cils  vibratiles  et  affecte 
ceux  qui  servent  à la  propulsion  en  avant  ou  en  arrière  plus  particu- 
lièrement et  aussi  avec  plus  de  rapidité  que  les  cils  destinés  au  mouve- 
ment giratoire.  Néanmoins  à l’excitation  primitive  succède  secondaire- 
ment une  influence  paralysante.  A une  température  comprise  entre 
18°  et  30°  C.,  les  contractions  de  la  vésicule  augmentent  notablement  et 
l’animal  se  meut  dans  une  direction  longitudinale.  Entre  30°  et  35°,  les 
mouvements  augmentent  encore  de  rapidité,  mais  l’animalcule  parait 
avoir  perdu  tout  sens  de  la  direction.  Les  déplacements  sont  alors  sim- 
plement le  résultat  fortuit  de  l’arrangement  anatomique  de  ces  cils.  Au- 
dessus  de  40°  les  mouvements  de  progression  longitudinale  sont  abolis  : 
l’infusoire  tourne  sur  lui-même  de  plus  en  plus  lentement  jusqu’à 
l’arrêt  complet;  alors  le  protoplasme  parait  se  fludifier  et  finalement 
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se  coagule  si  la  température  est  encore  plus  élevée  (1).  Le  froid  diminue 
la  rapidité  des  contractions  rhythmiques  de  la  vésicule  et  celle  des  cils 
vibratiles  et  par  suite  celle  des  déplacements. 

Des  courants  électriques  faibles  activent  les  mouvements  ciliaires 
et  déterminent  d’abord  des  mouvements  rotatoires,  puis  ils  les  arrêtent 
et  font  gonfler  le  protoplasme  qui  ne  tarde  pas  à se  liquéfier. 

Des  courants  de  moyenne  intensité  produisent  le  tétanisme  du  proto- 
plasme et  des  cils  vibratiles,  sans  affecter  manifestement  la  vésicule 
contractile. 

Des  courants  puissants  déterminent  la  liquéfaction  du  protoplasme. 

Les  solutions  salines  paraissent  plutôt  altérer  les  conditions  d’activité 
des  infusoires  que  la  masse  protoplasmique  elle-même. 

Les  solutions  concentrées  les  font  contracter  d’abord,  puis  se  gonfler 
et  enfin  cesser  de  se  mouvoir;  ces  effets  paraissent  attribuables  aux 
modifications  apportées  dans  la  proportion  d’eau  que  le  protoplasme 
contient  normalement.  Au  contraire  une  solution  saline  faible  augmente 
l’activité  des  infusoires  et  fait  immédiatement  gonfler  le  protoplasme 
au  lieu  de  le  contracter  tout  d’abord.  Tel  est  le  mode  d’action  du 
chlorure  de  sodium,  du  chlorure,  du  bromure  et  du  chlorate  de  potas- 
sium et  de  l’alun. 

Les  acides  en  solution  faible  font  contracter  la  vésicule  et  le  proto- 
plasme, et  accélèrent  d’abord  les  vibrations  des  cils,  puis  les  arrêtent. 
Le  nombre  des  contractions  de  la  vésicule  est  immédiatement  diminué. 

Un  solution  modérément  forte  coagule  le  protoplasme  qui  se  gonfle 
et  se  liquéfie  après  la  mort. 

Les  alcalis  à petite  dose  gonflent  le  protoplasme,  et  dilatent  la  vési- 
cule contractile. 

A dose  modérée  ils  arrêtent  de  suite  les  mouvements,  amènent 
la  liquéfaction  du  protoplasme  et  font  disparaître  la  vésicule  et  les 
vacuoles.  Le  protoplasme  se  gonfle  et  finalement  se  liquéfie. 

Ce  dernier  phénomène  est  immédiat,  si  la  solution  est  très  con- 
centrée. 

D'autres  agents  paraissent  agir  sur  le  protoplasme  lui-même  et 
paralysent  ses  mouvements  sans  amener  d’autre  modification  manifeste. 

Les  plus  actifs  sont  le  chlore,  le  brome,  le  sublimé,  l’iodure  et  le 
permanganate  de  potasse,  la  créosote. 

La  quinine  bien  que  plus  active  que  la  plupart  des  autres  alcaloïdes 

(1)  Rossbach.  Die  rliythmischen  Bewegungserscheinungen  der  einfachsten  Organismen  (Verli. 
d.  Wiirzburger  phys.  med., etc.,  p.  23.  Bd.  II.  Separat-Abdruck. 
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est  moins  puissante,  sous  ce  rapport,  que  les  substances  ci  dessus  dési- 
gnées. La  strychnine  est  quatre  fois  moins  active  que  la  quinine. 

Le  poison  du  cobra  augmente  d’abord  notablement  l’activité  des 
infusoires,  puis  secondairement  la  paralyse.  Le  protoplasme  se  con- 
tracte avant  la  mort  des  infusoires  pour  reprendre  ensuite  son  volume 
primitif. 


RAPPORT  DES  PHÉNOMÈNES  DE  MOTILITÉ  AVEC  LE  PHÉNOMÈNE  DE  L’OXYDATION. 

Tout  animal  quel  qu’il  soit,  qu’il  appartienne  aux  espèces  élevées  ou 
au  degré  inférieur  de  l'échelle  des  êtres,  manifeste  sa  vie  à un  moment 
ou  à un  autre  par  des  mouvements;  l’énergie  nécessaire  à ces  mouve- 
ments est  entretenue  par  le  processus  de  la  combustion  organique. 

Les  matériaux  de  cette  combustion,  à savoir  l’oxygène  et  les  aliments, 
sont  tirés  du  milieu  ambiant,  et  pour  utiliser  ces  matériaux,  pour  les 
répartir  dans  la  profondeur  de  l’organisme,  il  faut  sous  une  forme  quel- 
conque des  organes  de  respiration  et  de  circulation. 

Dans  les  organismes  unicellulaires,  c’est-à-dire  ne  consistant  qu’en 
une  seule  masse  de  protoplasme,  l’oxygène  est  fourni  par  l’eau  dans 
laquelle  ces  masses  vivent;  cet  oxygène  et  les  matériaux  de  la  nutrition 
circulent  dans  l’épaisseur  du  protoplasme,  poussés  par  des  vacuoles 
contractiles. 

Chez  les  éponges  dont  l’organisme  plus  complexe  ne  consiste  plus 
seulement  en  une  seule  cellule,  mais  en  une  réunion  de  cellules 
vivant  en  communauté,  des  cils  vibratiles  garnissent  la  masse  et  déter- 
minent un  courant  de  ces  matériaux  nutritifs  des  cellules  superficielles 
vers  les  cellules  profondes  moins  favorablement  exposées. 

Chez  les  animaux  supérieurs  dont  l’organisme  est  formé  d’un 
agrégat  de  cellules  nombreuses,  nous  trouvons  des  organes  perfec- 
tionnés et  spécialement  destinés  aux  fonctions  de  la  circulation  et  de  la 
respiration. 

Le  milieu  où  vivent  les  organismes  unicellulaires  est  l’eau  dans 
laquelle  ils  nagent;  le  milieu  ambiant  des  cellules  multiples  dont  l’agré- 
gation forme  le  corps  des  animaux  supérieurs,  comme  l’homme,  ne 
doit  pas  être  considéré  comme  étant  constitué  par  l’air  qui  l’entoure 
de  toutes  parts,  mais  par  les  liquides  intercellulaires  baignant  les 
interstices  qui  séparent  les  cellules  vivantes. 

Comme  le  fait  remarquer  Claude  Bernard  avec  sa  lucidité  habituelle, 
les  cellules  qui  composent  le  corps  humain,  tout  comme  les  organismes 
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unicellulaires  inférieurs,  vivent  clans  un  milieu  ambiant  liquide.  De 
ce  milieu  liquide,  les  cellules  tirent  l’oxygène  et  les  matériaux  d’assimi- 
lation. Ceux-ci  épuisés,  les  organismes  unicellulaires  peuvent  se  trans- 
porter ailleurs,  mais  les  éléments  cellulaires  qui  forment  l’organisme 
supérieur  étant  stables  et  immobiles,  doivent  recevoir  de  nouvelles 
provisions  d’oxygène  et  de  liquides  nourriciers,  ce  dont  se  charge  la 
circulation  lente  et  insensible  de  la  lymphe  qui  baigne  directement  de 
toutes  parts  tous  ces  éléments  anatomiques  et  qui  tire  elle-même  son 
oxygène  et  ses  matériaux  nutritifs  de  la  masse  du  sang. 

Chez  les  animaux  d’organisation  inférieure,  la  circulation  du  liquide 
nourricier  est  parfois  favorisée  par  les  mouvements  des  cils  vibratiles, 
et  cette  disposition  se  retrouve  dans  certains  organes  des  êtres  supé- 
rieurs, par  exemple  dans  la  lumière  du  canal  central  de  la  moelle 
épinière. 

Entre  le  sang  et  la  lymphe,  ont  lieu  des  échanges  en  vertu  desquels 
le  sang  cède  son  oxygène  à la  lymphe  ou  aux  liquides  interstitiels  et 
ceux-ci  leur  acide  carbonique  au  sang.  Ces  échanges  gazeux  constituent 
la  respiration  interne.  Pour  la  maintenir,  il  est  nécessaire  que  le  sang 
circule  régulièrement.  Une  obstruction  locale  vient-elle  à se  produire, 
le  cours  du  sang  s’arrête , les  échanges  gazeux  sont  suspendus , les 
liquides  interstitiels  sont  chargés  d’acide  carbonique  et  les  cellules  de  la 
région  intéressée  sont  soumises  à une  asphyxie  locale,  tandis  que  les 
autres  parties  de  l’organisme  peuvent  être  et  rester  parfaitement  saines. 

Quand  c’est  la  circulation  générale  qui  est  entravée,  soit  par  arrêt  du 
cœur,  soit  par  obstruction  de  la  circulation  pulmonaire,  soit  par  rup- 
ture d’un  anévrisme,  c’est  l’organisme  entier  qui  est  frappé  d’asphyxie 
par  suppression  brusque  de  la  respiration  interne. 

Si  l’oxygène  n’existait  dans  le  sang  qu'à  l’état  de  simple  dissolution, 
la  quantité  de  gaz  charriée  par  le  sang  aux  éléments  anatomiques 
serait  trop  faible  pour  entretenir  leur  vitalité;  aussi  y a-t-il  dans  le  sang 
des  éléments  spécialement  destinés  à absorber  de  grandes  quantités 
d’oxygène  qu’ils  cèdent  facilement  et  avec  rapidité  aux  substances  orga- 
niques aisément  oxydables.  Cette  substance  chez  l’homme,  les  mammi- 
fères et  bon  nombre  d’animaux  inférieurs,  c’est  l’hémoglobine.  Chez 
les  annelés,  c’est  une  substance  verte  nommée  la  chlorocruorine  ; chez 
les  octopodidés  c’est  un  corps  bleu  : l’hémocyanine  (1). 

Pour  assurer  l’élimination  de  l’acide  carbonique  formé  par  les  com- 
bustions organiques  dans  l’intimité  des  tissus  et  pour  renouveler  la 

(1)  Pour  plus  amples  détails  voir  la  Chimie  physiologique  de  A.  Gamgée,  vol.  1,  1880,  p.  130. 
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quantité  d’oxygène  épuisée,  un  échange  mutuel  de  gaz  a lieu  dans  l’in- 
térieur des  poumons  : cet  échange  constitue  la  respiration  externe.  En 
dehors  de  toute  influence  directe  sur  les  éléments  cellulaires  constitu- 
tifs de  l’organisme  animal,  la  nutrition  de  ces  éléments  cellulaires 
peut  être  affectée  et  profondément  modifiée  par  les  causes  suivantes  : 

1°  Changements  dans  la  circulation  interstitielle  de  la  lymphe  qui 
baigne  les  éléments  cellulaires; 

2°  Modifications  dans  la  rapidité  de  la  circulation  sanguine  locale; 

3°  Modifications  de  la  circulation  sanguine  générale  par  suite  d’alté- 
ration du  cœur  ou  des  vaisseaux; 

4°  Modifications  dans  les  propriétés  absorbantes  du  sang  pour  l’oxy- 
gène ou  dans  ses  propriétés  oxydantes  ; 

5°  Modifications  dans  la  respiration  externe. 

Toutes  ces  modifications  peuvent  ressortir  à l’emploi  de  médicaments 
ou  au  moins  à des  interventions  thérapeutiques. 

C’est  ainsi  que  des  lotions,  des  frictions,  peuvent  augmenter  la  cir- 
culation de  la  lymphe,  et  que  la  ponction,  le  drainage,  l’incision, 
peuvent  déterminer  l’évacuation  de  cette  lymphe  accumulée  comme 
dans  l’hydropisie,  par  exemple. 

C’est  ainsi  que  l’emploi  continu  de  l’ergot  de  seigle  peut  arrêter  la 
circulation  dans  une  région  donnée  et  en  déterminer  la  gangrène. 
L’emploi  local  des  stimulants  ou  des  irritants  peut  au  contraire 
augmenter  l’énergie  de  la  circulation. 

Il  existe  un  grand  nombre  d’agents  médicamenteux  susceptibles 
d’influencer  en  plus  ou  en  moins,  comme  nous  le  verrons  plus  tard, 
l’activité  de  la  circulation  sanguine  générale,  et  la  circulation  pulmo- 
naire elle-même  peut  être  entravée  par  des  embolies  capillaires. 

De  l'oxydation  du  protoplasme.  — Les  mouvements  du  protoplasme 
sont  intimement  liés  au  processus  de  l’oxydation  de  la  masse  proto- 
plasmique. C’est  par  ce  processus  d’oxydation  que  les  énergies  chi- 
miques vont  se  changer  en  énergies  mécaniques,  d’une  intensité 
souvent  considérable  et  dont  les  mouvements  ne  sont  que  la  manifesta- 
tion saisissable. 

L’oxygène  qui  joue  le  rôle  principal  dans  ce  processus  n’est  pas 
toujours  emprunté  au  milieu  ambiant  au  moment  même  auquel  ont 
lieu  ces  mouvements;  il  peut  avoir  été  absorbé  avant,  et  les  mouve- 
ments peuvent  se  continuer  quelque  temps  encore  après  la  disparition 
de  cet  oxygène.  Le  protoplasme  jouit  donc  de  la  propriété  d’absorber 
et  d’emmagasiner  l’oxygène  dans  sa  substance,  oxygène  qu’il  consom- 
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mera  en  l’utilisant  ultérieurement  sous  forme  d’énergies  mécaniques. 
Cet  emmagasinement  n’a  pas  seulement  lieu  dans  le  protoplasme  des 
organismes  unicellulaires,  mais  aussi  dans  les  tissus  des  animaux 
supérieurs,  dans  les  tissus  musculaires,  par  exemple.  Le  mode  suivant 
lequel  il  a lieu  n’est  pas  connu,  mais  le  professeur  Ludwig  le  compare 
assez  exactement  à l’emmagasinement  de  l’oxygène  par  le  nitrate  de 
potasse  qui  entre  dans  la  composition  de  la  poudre  à canon.  Ce  nitrate, 
sous  l’influence  de  la  chaleur,  se  décompose  et  détermine  l’évolution 
d’énergies  mécaniques  que  nous  voyons  se  manifester  quand  l’espace 
dans  lequel  a lieu  cette  évolution  est  confiné  comme  l’est  la  lumière 
d’un  canon  de  fusil  par  exemple. 

La  propriété  dont  jouit  le  protoplasme  d’emmagasiner  l’oxygène  est 
très  limitée,  et  bien  que  les  mouvements  du  protoplasme  se  continuent 
encore  quelque  temps,  ils  ne  tardent  cependant  pas  à cesser  après  la 
disparition  de  l’oxygène  ambiant. 

Kühne  a inventé  une  manière  commode  de  vérifier  ces  faits.  Pour  cela 
il  ajoute  une  petite  quantité  de  sang  ou  d’hémoglobine  en  solution  à une 
goutte  d’eau  contenant  des  organismes  protoplasmiques  ou  des  infusoires,  et 
plàcée  sur  une  lamelle  couvre-objet  que  l’on  porte  sous  un  microscope  muni 
d’un  micro-spectroscope.  La  solution  d’hémoglobine  montre  ses  deux  raies 
caractéristiques  de  l’oxyhémoglobine.  Quand  à l’aide  d’un  courant  d’hydro- 
gène on  a enlevé  tout  l’oxygène,  le  spectre  de  l’hémoglobine  réduite  suc- 
cède au  premier,  et  vient  indiquer  le  moment  précis  où  l’oxygène  disparait 
du  liquide.  On  peut  ainsi  se  rendre  un  compte  parfaitement  exact  du  temps 
réel,  pendant  lequel  les  mouvements  du  protoplasme  persistent  en  l’absence 
d’oxygène. 

Des  propriétés  oxydantes  du  protoplasme. — Le  protoplasme  n’emma- 
gasine pas  seulement  l’oxygène  pour  se  l’assimiler,  il  possède  encore 
la  propriété  de  l’absorber  et  d’en  être  le  vecteur  pour  l’abandonner  avec 
rapidité  ensuite  à d’autres  substances  incapables  de  le  fixer  par  elles- 
mêmes. 

Expérience  : La  résine  de  gaïac  finement  pulvérisée  s'oxyde  et  vire 
au  bleu,  mais  cette  fixation  de  l’oxygène  de  l’air  ou  de  l’eau  par  le  gaïac 
est  peu  intense,  et  la  couleur  bleue  ne  se  développe  que  lentement.  Que 
l’on  vienne  à ajouter  à l’eau  dans  laquelle  on  a mis  le  gaïac  du  proto- 
plasme, et  on  voit  la  couleur  bleue  apparaître  rapidement. 

La  raison  en  est  que  le  protoplasme  a absorbé  rapidement  l’oxygène  dis- 
sous dans  l’eau  et  l’a  cédé  au  gaïac. 

Ce  processus  rappelle  le  rôle  de  l’éponge  de  platine  dans  l’oxydation  de 
l’hydrogène  ou  de  l’acide  formique. 

Des  propriétés  ozonizantes  du  protoplasme.  — En  outre  de  cette  der- 
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nière  propriété,  de  favoriser  l’oxydation  de  certains  corps,  tels  que  le 
gaïac,  en  leur  cédant  l’oxygène  qu’il  absorbe  lui-même  à leur  profit, 
on  prête  encore  au  protoplasme  la  faculté  de  dédoubler  les  molécules 
d’oxygène  et  d’en  former  de  l’ozone.  C’est  à cette  propriété  qu’on 
attribue  l’action  oxydante  rapide  du  protoplasme,  fait  qui  a son  ana- 
logue dans  l’oxydation  lente  du  phosphore  blanc.  Celui-ci  paraît 
dédoubler  la  molécule  de  l’oxygène,  en  fixer  sur  lui-même  un  atome 
et  en  mettre  un  autre  en  liberté,  lequel  s’unit  à deux  autres  atomes 
pour  former  l’ozone. 

Action  des  drogues  sur  l'oxydation.  — On  peut  étudier  faction  de 
diverses  drogues  sur  le  processus  de  l’oxydation,  au  moyen  du  protoplasme 
de  la  pomme  de  terre,  de  la  laitue  ou  du  pissenlit. 

La  partie  la  plus  active  de  la  pomme  de  terre  se  trouve  située  immédia- 
tement au-dessous  de  la  pelure.  Si,  en  effet,  on  verse  de  la  teinture  de  gaïac 
fraîchement  préparée  sur  la  surface  de  coupe,  on  voit  la  surface  bleuir  et  la 
teinte  se  dessiner  plus  foncée  sur  les  bords  de  la  coupe.  La  teinture  dont  il 
faut  se  servir  doit  être  purement  alcoolique  ; la  teinture  de  la  pharmacopée 
anglaise,  qui  est  ammoniacale,  ne  convient  pas.  Si  on  emploie  la  pomme  de 
terre  il  faut  détacher  la  pelure,  la  râper  avec  de  l’eau  dans  un  mortier  et 
filtrer  à travers  un  linge. 

Si  on  emploie  la  laitue  ou  le  pissenlit,  on  en 
triture  les  feuilles  fraîches  dans  un  mortier 
avec  cinq  ou  dix  fois  leur  poids  d’eau  et  on  filtre 
la  solution. 

On  verse  une  quantité  donnée  de  cette  solu- 
tion dans  un  verre  à expérience.  Dans  ce  pre- 
Eig.  11.  Verres  à expérience  pour  mier  verre  le  protoplasme  n’est  mélangé  à 

le  processus  de  l'oxydation.  aucun  médicament,  il  est  destine  a servir  de 
témoin. 

Dans  plusieurs  autres  verres  on  mélange  une  quantité  égale  de  l’eau  de 
laitue,  par  exemple,  avec  la  solution  de  l’agent  médicamenteux  qu’on  veut 
expérimenter.  On  laisse  les  substances  en  présence  pendant  quelques  heures 
ou  seulement  quelques  instants.  On  ajoute  alors  à ces  différents  verres  une 
petite  goutte  de  teinture  de  gaïac.  On  constate  ainsi  par  la  comparaison  de 
l’intensité  des  teintes,  que  bon  nombre  d’agents  abolissent  plus  ou  moins 
complètement  la  propriété  oxydante  du  protoplasme,  de  telle  sorte  que 
dans  les  verres  à expérience  le  gaïac  n’a  viré  au  bleu  que  faiblement  ou  pas 
du  tout,  et  que  ce  mélange  est  resté  avec  la  teinte  blanc  crémeux  commu- 
niquée par  l’addition  du  gaïac,  tandis  que  dans  le  verre  témoin  l’eau  de 
laitue  a pris  une  belle  couleur  bleue  foncée.  La  teinte  est  plus  marquée  et 
la  réaction  plus  rapide,  quand  à la  teinture  de  gaïac  est  ajoutée  une  sub- 
stance capable  de  céder  rapidement  son  oxygène  telle  qu’une  solution  de 
peroxyde  d’hydrogène  dans  l’éther  ou  éther  ozonizé. 

D’un  certain  nombre  d’expériences  faites  à l’aide  de  la  pomme  de  terre 
par  Cash  et  Lauder  Brunton , il  résulte  que  l’oxydation  du  protoplasme 
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diminue  sous  l’influence  de  la  strychnine,  de  la  quinine,  de  la  coniine,  puis 
viennent  par  ordre  décroissant  de  puissance  : la  morphine,  la  codéine,  la 
cinchonine,  l’atropine,  qui  toutes  quatre  possèdent  le  môme  degré  d’action, 
la  nicotine  et  enfin  la  vératrine.  L’aconitine  n’a  pas  paru  retarder  ou  accé- 
lérer le  phénomène  d’oxydation  et  sa  solution  a présenté  exactement  la 
môme  teinte  que  la  solution  témoin.  La  caféine,  la  picrotoxine,  la  digitaline, 
ont  paru  plutôt  hâter  et  favoriser  l’oxydation  du  protoplasme  ( St-Bartho - 
lomeio's  Hospital  Report,  1882). 

ACTION  DES  DROGUES  SUR  LE  SANG. 

L’hémoglobine  possède  aussi  la  propriété  d’absorber  et  d’émettre 
rapidement  l’oxygène.  L’hémoglobine  non  oxygénée,  Y hémoglobine 
réduite  comme  on  l’appelle,  est  reconnaissable  à la  simple  bande 
qu’elle  donne  entre  les  lignes  D et  E sur  le  spectre. 

L'oxy hémoglobine  ou  hémoglobine  combinée  à l’oxygène,  donne 
deux  bandes  placées  à peu  de  distance  l’une  de  l’autre  dans  le  champ 
spectral.  Elles  sont  séparées  l’une  de  l’autre  par  un  espace  clair  et 
sont  plus  foncées  et  plus  visibles  que  celle  appartenant  au  spectre  de 
l’hémoglobine  réduite. 

P’autres  gaz  peuvent  remplacer  l’oxygène  de  l’oxyhémoglobine,  ainsi 
Voxyde  de  carbone  se  substitue  à l’oxygène  de  l’oxyhémoglobine  pour 
former  l’hémoglobine  oxycarbonée  (CO-hémoglobine),  qui  est  un  com- 
posé relativement  stable.  Son  spectre  est  très  identique  à celui  de 
l’oxyhémoglobine,  seulement  les  bandes  sont  un  peu  plus  près  du 
violet.  Ce  composé  en  raison  de  sa  stabilité  même,  s’il  circule  dans  le 
sang,  est  incapable  de  remplir  la  fonction  respiralrice,  ne  pouvant  ni 
absorber  l’oxygène  de  l’air  des  poumons,  ni  l’abandonner  aux  tissus. 
Aussi  les  animaux  empoisonnés  par  l’oxyde  de  carbone  meurent-ils 
asphyxiés  par  arrêt  de  la  respiration  interne  et  leur  sang  présente-t-il 
longtemps  une  couleur  rouge-cerise. 

L'acide  cyanhydrique  paraît  pouvoir  former  également  un  composé 
avec  l’hémoglobine,  mais  bien  moins  stable  que  celui  de  l’oxyde  de 
carbone. 

A vrai  dire,  son  existence  a été  très  controversée  et  niée  par  cer- 
tains. Le  spectre  de  ce  composé  consiste  en  une  simple  bande  analogue 
à celle  de  l’hémoglobine  réduite,  mais  se  rapprochant  plus  de  l’extré- 
mité violette  du  spectre. 

Les  solutions  d’hémoglobine  soumises  à l’ébullition  se  décomposent 
en  hématine  et  en  corps  protéiformes. 

L 'hématine  donne  une  simple  bande  variable  selon  que  la  solu- 
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tion  est  acide  ou  alcaline,  et  que  le  dissolvant  est  l’éther  ou  l’eau. 

Les  acides  dédoublent  l’hémoglobine  en  hématine  et  en  un  corps 
protéiforme.  Il  est  quelquefois  possible,  après  avoir  obtenu  ce  dédou- 
blement, de  recombiner  de  nouveau  ces  deux  substances  et  de  repro- 
duire l’hémoglobine,  mais  tel  n’est  pas  toujours  le  cas. 

La  méthémoglobine  paraît  être  le  produit,  soit  d’une  décomposition 
incomplète  de  l’hémoglobine,  soit  de  son  oxydation  excessive. 

Certains  pensent  qu’elle  contient  plus  d’oxygène  que  l’hémoglobine, 
mais  moins  que  l’oxyhémoglobine.  Quoi  qu’il  en  soit,  l’oxygène  paraît 
être  plus  stable  dans  la  méthémoglobine  que  dans  l’oxyhémoglobine. 
Ce  corps  est  caractérisé  par  une  bande  spectroscopique  occupant  à 
peu  près  la  même  situation  que  celle  de  l’hématine  acide.  Quand  la 
solution  est  rendue  alcaline  par  l’addition  de  l’ammoniaque,  cette 
bande  disparaît  pour  être  remplacée  par  une  autre  raie  fine  qu’on  voit 
près  de  la  raie  D. 

Quand  on  traite  une  solution  de  méthémoglobine  par  des  agents 
réducteurs,  on  voit  apparaître  le  spectre  de  l’hémoglobine  réduite, 
et  quand  on  agite  celle-ci  au  contact  de  l’air,  l’oxyhémoglobine  prend 
naissance  comme  le  montrent  à l’examen  spectroscopique  ses  bandes 
caractéristiques.  Quand  le  sang  stagne  pendant  un  certain  temps,  il 
prend  une  couleur  brune  et  on  voit  à l’examen  spectroscopique  appa- 
raître la  bande  de  méthémoglobine.  Quand  on  mélange  des  nitrites  à 
du  sang  fraîchement  tiré  des  vaisseaux,  ils  lui  communiquent  une 
couleur  chocolat  et  le  sang  présente  la  bande  de  la  méthémoglobine. 

Comme  l’oxygène  de  la  méthémoglobine  est  plus  étroitement  com- 
biné avec  ce  dernier  corps  qu’avec  l’oxyhémoglobine,  des  substances 
telles  que  les  nitrites  entravent  la  respiration  interne  et  à doses  suffi- 
santes peuvent  déterminer  l’asphyxie;  toutefois  leur  mode  d’action 
diffère  par  un  point  très  important  du  mode  d’action  de  l’oxyde  de 
carbone  en  ce  qu’il  est  modifié  par  le  phénomène  concoinittant  aux 
phénomènes  asphyxiques,  tandis  que  celui  de  l’oxyde  de  carbone  n’est 
pas  modifiable.  A l’état  normal,  des  substances  réductrices  circulent 
constamment  dans  le  sang  et  s’y  accumulent  pendant  le  processus  de 
l’asphyxie;  l’hémoglobine  oxycarbonique  étant  un  composé  stable, 
reste  intacte  malgré  la  présence  de  ces  corps  réducteurs,  et  le  sang 
devient  incapable  de  subir  ainsi  aucune  modification  respiratoire  ulté- 
rieure. 

Mais  la  méthémoglobine  produite  par  l’action  des  nitrites  est  réduite 
par  les  corps  réducteurs  et  forme  l’hémoglobine  réduite  qui  est  un 
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élément  normal  du  sang  veineux  ordinaire.  Ce  sang  arrivé  de  nouveau 
dans  les  poumons,  absorbe  de  l’oxygène,  reforme  le  sang  artériel 
normal  et  permet  à la  respiration  interne  de  se  rétablir  (1). 


Oxyhémoglobine 

Hémoglobine 

Hémoglobine  oxycarboni-| 
que ( 

Sulphémoglobine 

— oxygénée  . . . . 

Méthémoglobine 

Sang  traité  par  le  nitrite) 
d’amyle  et  l’alcool  . . .( 

Hématine  acide  (en  solu-) 
tion  alcoolique)  . . . .1 

Hématine  alcaline  (solu-) 
tion  alcoolique)  . . . . j 

Sang  traité  par  le  cyan.  de) 
pot.  ou  l’ac.  prussique  . j 

Le  même  oxygéné 


CD  E b F 

Fig.  12.  Figure  spectroscopique  des  bandes  d’absorption  de  l’hémoglobine  et  de  ses  dérivés, 

d’après  Mac  Munn. 


L’asphyxie  cesse  donc  rapidement  quand  il  s’agit  des  nitrites,  à 
moins  que  la  quantité  de  nitrites  soit  constamment  renouvelée. 

L’asphyxie  produite  par  l’oxyde  de  carbone,  autrement  plus  tenace, 
n’est  pas  conjurable  par  la  respiration  artificielle  (voir  la  note),  et  il 

(1)  Voici  comme  s’exprime  le  professeur  Hayem  (de  Paris)  à ce  propos  : On  voit  que  le  nom 
de  méthémoglobine  a été  donné  à une  combinaison  de  l’hémoglobine  avec  l’oxygène,  combi- 
naison moins  oxygénée  que  l’oxyhémoglobine  normale,  mais  plus  stable.  Elle  ne  peut  plus 
perdre,  en  effet,  son  oxygène  dans  le  vide  et  est  incapable  d’en  gagner  quand  on  l'agite  à l’air. 
Par  suite,  elle  est  impropre  à l’hématose  et  quand  le  sang  en  renferme  une  forte  proportion, 
il  y a asphyxie.  Les  substances  qui  transforment  l’hémoglobine  en  méthémoglobine  sont  très 
nombreuses  et  agissent  sur  le  sang  de  diverses  manières.  Le  professeur  Hayem  propose  de 
les  diviser  en  deux  classes,  suivant  qu’elles  détruisent  ou  non  les  globules  rouges.  La  base 
principale  de  cette  classification  repose  sur  ce  fait  que  l'hémoglobine  globulaire,  c'est-à-dire 
combinée  avec  le  stroma,  n’a  pas  les  mêmes  propriétés  que  l’hémoglobine  dissoute  dans  le 
plasma.  La  première  (hémoglobine  globulaire),  a le  pouvoir  de  réduire  la  méthémoglobine 
pour  refaire  de  l'hémoglobine  qui  peut  s’oxygéner  de  nouveau,  tandis  que  la  méthémoglobine 
dissoute  reste  définitivement  dans  cet  état  jusqu'à  sa  destruction,  sans  pouvoir  se  réoxygéner. 
Il  y a donc  deux  variétés  de  méthémoglobine  et  c’est  à cause  de  cette  différence  intéressante 
et  fondamentale  entre  l’hémoglobine  globulaire  et  l’hémoglobine  dissoute  libre  qu’un  certain 
nombre  de  médicaments,  le  nitrite  d’amyle  et  la  kairine  entre  autres,  sont  moins  dangereux 
qu’on  ne  pourrait  le  craindre.  Ils  transforment  l’hémoglobine  dans  le  globule  rouge,  sans  le 
détruire  et  quand  on  en  suspend  l'usage,  le  sang  redevient  normal  en  peu  de  temps.  Les  au- 
teurs qui  ont  étudié  cette  question,  à propos  de  quelques  médicaments  et  particulièrement 
des  chlorates  et  des  nitrites,  ne  connaissaient  pas  cette  différence,  entre  la  propriété  de 
l'hémoglobine  globulaire  et  celle  de  l’hémoglobine  dégagée  de  globule. 

(Note  du  traducteur) . 
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devient  nécessaire,  si  on  veut  sauver  la  vie  de  l’animal  en  expérience 
ou  de  l’individu  empoisonné  par  l’oxyde  de  carbone,  de  soutirer  une 
quantité  de  sang  suffisante  par  la  saignée,  et  de  la  remplacer  au  moyen 
de  la  transfusion  par  une  quantité  de  sang  équivalente  prise  à un  sujet 
sain. 

Un  mode  de  s’assurer  de  l’influence  des  médicaments  sur  le  pro- 
cessus de  Y oxydation  dans  le  sang  consiste  à estimer  le  degré  d’aci- 
dité développée  dans  ce  sang  tiré  des  vaisseaux. 

C’est  ainsi  que  Binz  et  ses  élèves  Zuntz,  Scharrenbroich  et  Schulte, 
ont  constaté  que  le  nitropicrate  de  quinine  et  celui  de  sodium, 
arrêtent  le  développement  de  l’acidité  et  que  la  cinchonine  l’entrave. 

On  peut  aussi  étudier  les  modifications  survenant  dans  l’échange 
entre  l’air  et  le  sang,  en  plaçant  une  certaine  quantité  de  sang  mêlé 
au  médicament  dans  une  atmosphère  limitée  et  en  analysant  ensuite 
les  gaz  contenus  dans  l’atmosphère  du  récipient. 

Harley,  par  ce  mode  d’investigation,  a constaté  que  l’acide  cyanhy- 
drique diminuait  ou  enrayait  complètement  le  processus  de  l’oxyda- 
tion du  sang  (1). 

L’alcool,  le  chloroforme,  la  quinine,  la  morphine,  la  nicotine:,  la 
strychnine  et  la  brucine,  ont  une  action  analogue  : tous,  à un  degré 
variable,  diminuent  la  quantité  d’oxygène  absorbé  par  le  sang  et 
celle  d’acide  carbonique  exhalé. 

L’acide  urique  et  le  venin  des  serpents  ont  un  effet  contraire  : ils 
augmentent  l’absorption  de  l’oxygène  et  la  formation  de  l’acide  car- 
bonique. Le  curare  paraît  entraver  l’absorption  de  l’oxygène,  mais 
favorise  l’élimination  de  l’acide  CO2. 

Le  chlorure  de  mercure  diminue  l’exhalaison  de  l’acide  carbonique 
mais  augmente  l’absorption  de  l’oxygène.  L’acide  arsénieux  et  l’émé- 
tique diminuent  l’absorption  de  l’oxygène,  mais  l’acide  arsénieux 
paraît  entraver  l’évolution  de  l’acide  carbonique,  tandis  que  le  tar- 
trate  double  semble  l’augmenter. 


CATALYSE.  FERMENTATION.  FERMENTS  INORGANIQUES. 

Il  y a de  nombreux  exemples  de  deux  corps  mis  en  présence,  ne 
révélant  leur  affinité  chimique  qu’à  la  condition  qu’une  troisième 
substance  vienne  purement  et  simplement  s’interposer  entre  eux,  pour 

(1)  Voir  dans  l'ouvrage  de  Binz  Das  Chinin,  Berlin,  1875,  une  liste  bibliographique  très  com- 
plète sur  ce  sujet. 

(1)  Harley.  Pliil.  Trans.,  1885,  p.  678. 
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déterminer  la  réaction  chimique  à intervenir,  bien  que  ce  corps  inter- 
médiaire ne  soit  lui-même  aucunement  intéressé  par  la  réaction  qui 
le  laisse  intact,  une  fois  celle-ci  achevée.  11  se  peut  toutefois  que, 
pendant  le  cours  de  la  réaction,  la  substance  intermédiaire  ait  elle- 
même  subi  quelques  modifications  du  fait  des  énergies  chimiques 
auxquelles  sa  présence  a en  quelque  sorte  donné  libre  carrière. 

C’est  ainsi  que  l’alcool  ne  se  convertira  pas  en  eau  et  en  éther,  par 
le  seul  fait  de  son  ébullition,  mais  si  on  fait  intervenir  l’acide  sulfu- 
rique, cette  conversion  va  avoir  lieu.  L’acide  sulfurique  restera  fina- 
lement sans  modification,  bien  que  pendant  la  durée  du  processus 
il  se  soit  converti  en  acide  éthylsulfurique,  lequel,  en  se  recombinant 
avec  l’alcool,  reforme  de  l’acide  sulfurique  et  donne  naissance  en 
même  temps  à l’éther. 

Dans  d’autres  cas,  la  modification,  subie  par  le  corps  intermé- 
diaire ne  peut  être  appréciée.  L’amidon,  par  exemple,  se  convertit 
en  dextrine  et  en  sucre,  le  sucre  de  canne  en  sucre  de  raisin,  en 
présence  d’un  acide.  Nous  ne  savons  pas,  néanmoins,  si  l’acide  n’a 
pas  subi  quelque  changement  pendant  la  réaction,  comme  nous  le 
voyons  pour  l’acide  sulfurique  pendant  la  préparation  de  l’éther. 

Le  peroxyde  d’hydrogène  est  rapidement  décomposé  par  du  platine 
ou  de  l’argent  finement  divisés  et,  d’autre  part,  la  mousse  de  platine, 
par  sa  présence,  détermine  la  combinaison  instantanée  de  l’oxygène  et 
de  l’hydrogène.  Cette  action  de  contact  qu’exercent  certaines  sub- 
stances sur  d’autres  corps,  tout  en  restant  intactes  elles-mêmes, 
s’appelle  action  catalytique.  Ce  singulier  phénomène  est  probablement 
dû  à quelque  attraction  de  nature  chimico-physique  exercée  sur  les 
molécules. 

C’est  ainsi  que  certaines  substances  organiques,  qui  résistent  il 
l’action  oxydante  de  l’air  pendant  un  temps  fort  long,  s’oxydent 
promptement  en  présence  du  charbon.  On  explique  ce  phénomène 
par  la  propriété  que  posséderait  le  charbon  d’attirer  l’oxygène  et  de 
condenser  ce  gaz  à sa  surface.  Il  ne  s’unirait  pas  à l’oxygène  chimique- 
ment, de  façon  à former  CO2,  mais  simplement  il  l’attirerait,  le  retien- 
drait pendant  un  temps  autour  de  lui  pour  le  céder  ensuite  à quelque 
substance  oxydable. 

Le  platine,  le  palladium,  le  rhodium,  le  fer,  absorbent  ainsi  l’hydro- 
gène; le  palladium,  principalement  quand  il  est  sous  sa  forme  spon- 
gieuse, en  absorbe  une  quantité  énorme. 

Certains  supposent  que  l’hydrogène  est  simplement  condensé  dans 
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le  métal,  d’autres  pensent  que  l’hydrogène  et  le  métal  s’unissent  pour 
former  un  hydrure.  L’hydrogène,  en  se  séparant  du  métal,  est  à l’état 
naissant  et  possède  de  puissantes  affinités,  grâce  auxquelles  il  peut 
réduire  les  sels  ferriques  en  sels  ferreux,  en  leur  enlevant  l’oxygène  et 
en  formant  de  l’eau.  Mais  quand  l’hydrogène  se  dégage  du  palladium 
ou  du  rhodium,  en  présence  de  l’oxygène,  il  parait  convertir  ce  dernier 
en  ozone  et  exalte  ses  propriétés  oxydantes.  Ainsi,  le  palladium- 
hydrogène,  uni  à l’oxygène,  bleuit  un  mélange  d’iodure  de  potassium 
et  d’amidon,  transforme,  en  l’oxydant,  l'hémoglobine  en  méthémo- 
globine et  l’ammoniaque  en  acide  nitrique.  Le  rhodium  ou  l’irridium 
spongieux  et  saturés  d’hydrogène  font  passer  l’acide  formique  à l’état 
de  carbonate,  le  formiate  de  calcium,  en  leur  présence,  se  transfor- 
mant en  carbonate  de  calcium. 

Cette  propriété  rapproche  les  corps  susdits  des  ferments  organiques. 
Dans  cette  conversion  de  l’acide  formique  en  acide  carbonique,  le 
ferment,  l’éponge  de  platine,  de  rhodium  ou  d’irridium  reste  intact. 
Aussi  est-il  permis  de  considérer,  par  cela  même,  ces  métaux  comme 
de  véritables  ferments  inorcianiques  (1). 


FERMENTS  ORGANIQUES  & ORGANISÉS. 


Les  énergies  mécaniques,  mises  en  jeu  par  les  mouvements  proto- 
plasmiques, sont  suscitées  par  des  processus  chimiques,  et  principa- 
lement par  le  processus  de  l’oxydation. 

Grâce  à eux,  certaines  substances  contenues  dans  le  protoplasme 
sont  détruites  et  remplacées  par  des  matériaux  nouveaux.  Ces  maté- 
riaux sont  fournis  par  les  aliments,  mais  pour  devenir  protoplasme, 
ces  aliments  doivent  subir  au  préalable  une  désintégration  complète, 

qui  leur  permettra  ultérieurement  d’être 
assimilés.  Comme  dit  Hermann,  dans  sa 
langue  imagée,  il  faut  que  les  briques  du 
vieil  édifice  soient  séparées  les  unes  des 
autres  avant  de  pouvoir  servir  à une  con- 
struction nouvelle.  Ici  les  briques  sont  les 
atomes  protoplasmiques  de  quelque  orga- 
nisme vivant  ou  mort,  qui  sont  absorbés 
et  incorporés  à titre  d’aliments  par  une 
masse  protoplasmique  plus  importante  : telle  est  par  exemple,  l’ab- 
sorption d’un  bacille  par  une  amibe. 

(1)  Hoppe-Seyler,  Ber.  d.  deutsch.  chem.  Geselisch.  1883,  12  février,  p.  117. 


Fig.  10.  Amibe  en  mouvement  repré- 
sentée à deux  périodes  suivantes. 
n.  nucléus,  i.  bacille  ingéré. 
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Pour  que  le  protoplasme  du  bacille  puisse  servir  à la  nutrition  de 
l’amibe,  les  atomes,  dont  ce  protoplasme  est  composé  doivent,  au 
préalable,  subir  un  certain  degré  de  désagrégation.  Ce  processus 
paraît  s’effectuer  par  l’intervention  d’enzymes  ou,  comme  on  les 
appelle  encore,  de  ferments  organiques. 

Les  ferments  sont  des  corps  qui  possèdent  la  propriété  de  dédoubler 
les  composés  du  carbone  à des  températures  moyennes  en  régénérant 
d’autres  composés  carbonés  d’une  constitution  moins  complexe  pour 
la  plupart  que  celle  du  premier. 

Il  est  nécessaire  de  faire  figurer  dans  cette  définition,  l'expression 
« à des  températures  moyennes  »,  car  des  hautes  températures,  à 
elles  seules,  suffiraient  sans  l’intervention  d’aucun  ferment  à désa- 
gréger les  atomes  des  composés  carboniques,  et  à donner  naissance  à 
des  composés  plus  simples,  comme  on  le  voit  dans  le  processus  de  la 
distillation  sèche.  Des  températures,  moins  élevées  que  celle  qu’on 
emploie  dans  la  distillation  sèche,  pourraient  encore  amener  les 
mômes  effets,  mais  avec  l’aide,  maintenant,  d’agents  chimiques 
puissants. 

Par  exemple,  la  fibrine,  chauffée  avec  de  l’acide  chlorhydrique  sous 
pression,  fournit  des  peptones,  mais  les  mêmes  effets  s’observent  à la 
température  du  corps  des  mammifères  avec  l’aide  de  la  seule  pepsine. 

La  trypsine  du  pancréas  effectue  les  mêmes  changements  à l’aide  de 
l’eau  pure  et  sans  l’intervention  d’aucun  acide,  bien  que  son  action 
soit  certainement  favorisée  et  facilitée  par  la  présence  d’un  alcali.  Ni 
la  pepsine,  ni  la  trypsine  ne  sont  des  substances  vivantes,  mais  elles 
contiennent  du  carbone  et  méritent  pour  cela  la  désignation  de  ferments 
organiques.  Mais  ces  termes  exposent  facilement  à la  confusion  avec 
les  ferments  organisés  ou  ferments  vivants.  Aussi  a-t-on  récemment 
introduit  le  nom  d 'enzymes  pour  désigner  les  ferments,  comme  la 
diastase,  la  ptyaline,  la  pepsine,  qui,  bien  que  contenant  du  carbone 
et  étant  pour  cela  rangés  parmi  les  ferments  organiques,  ne  sont 
toutefois  pas  vivants,  n’ont  pas  de  structure  définie  ou,  en  d’autres 
termes,  ne  sont  pas  organisés.  On  leur  a aussi  appliqué  la  dénomi- 
nation de  ferments  non  figurés. 

Par  ferments  organisés,  on  entend  de  petits  organismes  vivants, 
dont  les  fonctions  déterminent  la  décomposition  des  milieux  dans 
lesquels  ils  vivent.  On  leur  donne  aussi  le  nom  de  ferments  figurés  : 
tels  sont  la  levure  de  bière  et  les  bactéries. 

Hoppe-Seyler  a divisé  les  processus  de  la  fermentation  en  deux 
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variétés  : 1°  ceux  dans  lesquels  l’eau  est  absorbée,  et  2°  ceux  dans 
lesquels  l’oxygène  passe  de  l’hydrogène  au  carbone. 

L’hydratation  dans  le  premier  cas  est  le  fait  du  ferment  agissant  : 
1°  soit  comme  un  acide  minéral  dilué  à haute  température,  comme 
dans  l’action  des  ferments  diastatiques  et  dans  la  décomposition  des 
glucosides,  2U  soit  comme  un  alcali  caustique  à haute  température, 
comme  dans  le  dédoublement  des  graisses,  ou  dans  la  décomposition 
des  composés  amidés.  Ce  processus  de  fermentation  par  hydratation 
appartient  principalement  aux  enzymes. 

Le  deuxième  mode  de  fermentation  par  transport  sur  le  carbone 
de  l’oxygène  enlevé  à l’hydrogène,  comme  dans  la  fermentation  lac- 
tique et  alcoolique  ou  dans  le  travail  de  la  putréfaction,  appartient 
surtout  aux  ferments  organisés. 

Ce  mode  d’action  peut  être  réalisé  dans  une  certaine  mesure  par 
l’éponge  de  platine  qui  absorbe  rapidement  l’oxygène  et  le  cède  aussi 
rapidement  aux  substances  oxydables.  C’est  ainsi  que  la  fermentation 
acétique  produite  par  les  ferments  organisés  peut  être  aussi  déterminée 
par  l’éponge  de  platine. 

Les  produits  de  l’action  des  ferments  organisés  sur  leur  milieu  sont 
toxiques  pour  ces  ferments,  et  quand  ces  produits  s’accumulent  et 
atteignent  une  certaine  proportion,  ils  tuent  les  ferments.  Tel  un  feu 
qui  s’éteint  dans  ses  propres  cendres,  ou  tel  un  animal  qui  s’asphyxie 
par  le  produit  de  sa  propre  respiration,  tel  encore  le  levain  qui,  végé- 
tant sur  une  solution  sucrée,  est  détruit  par  l’alcool  qu’il  a engendré,  dès 
que  la  proportion  de  celui-ci  a dépassé  le  cinquième  de  la  masse  totale. 

Action  des  médicaments  sur  les  enzymes.  — Bien  qu’on  n’ait  pas 
démontré  la  présence  d’enzymes  dans  le  protoplasme  des  organismes 
inférieurs,  à l’exception  d’une  espèce  de  pepsine  découverte  dans  le 
protoplasme  de  Yæthalium  septicum,  appartenant  à la  classe  des  myxo- 
mycètes (1),  il  est  probable  que  c’est  par  leur  intervention  qu’ont  lieu 
tous  les  phénomènes  vitaux  dans  les  espèces  vivantes,  depuis  les  degrés 
les  plus  inférieurs  de  l’échelle  de  l’être  jusque  chez  les  représentants 
les  plus  parfaits  du  règne.  Schmiedeberg  a récemment  découvert  dans 
le  sang  un  ferment  qui  doit  jouer  un  rôle  des  plus  importants  dans 
l’économie  animale.  11  lui  a donné  le  nom  d’histozyme,  et  pense  que 
sa  fonction  spéciale  consiste  à dédoubler  les  substances  nitrogènes 
avant  leur  oxydation  (2). 

(1)  Krukenberg.  Untersuclx.  a.  d.  Physiol.  Inst.  d.  Univ.  Heidelberg.  Bd.  II,  1878. 

(2)  Schmiedeberg.  Arch.  fürexper.  Path.  und  Pharm.  Bd.  XIV,  p.  379. 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE.  98 

Les  principaux  enzymes  de  l’économie  animale  sont  les  suivants  : 


! Convertissant  l'amidon  en 
maltose. 

Convertissant  la  maltose  en 
\ glucose. 


Diastase  du  malt. 

Ptyaline  de  la  salive. 

Amylopsine  du  pancréas. 

Autres  ferments  possédant  une  action  ana- 
logue dans  différentes  parties  de  l'écono- 
mie. 

F.  de  l'intestin  grêle. 


1 Convertissant  le  sucre  de 
canne  en  dextrose  et  lévulose' 

Décomposant  les  glucosides. 


Invertine  du  suc  intestinal. 

— de  la  mucine  buccale. 

— du  tissu  testiculaire. 

Emulsine  des  amandes  amères. 
Myrosine  de  la  moutarde. 


Décomposant  le  sucre.  . . . Présure. 


les  graisses. 


F.  de  l’estomac. 

F.  du  pancréas  (stéaropsine). 


Ferments  protéo- 
lytiqües 


Décomposant  les  corps  pro- 
téiques et  en  formant  les, 
peptones i 


Pepsine  de  l'estomac. 
Trypsine  du  pancréas. 
Autres  ferments  de  la  salive. 
Histozyme. 


On  étudie  l’action  des  drogues  sur  les  enzymes,  en  prenant  deux 
quantités  égales  d’une  solution  renfermant  l’enzyme  et  la  substance 
sur  laquelle  il  agit.  L’une  sert  de  témoin,  l’autre  est  soumise  à l’action 
de  l’agent  médicamenteux.  Lorsque  la  drogue  est  sous  forme  de  disso- 
lution, il  est  nécessaire  d’ajouter  une  quantité  égale  d’eau  à la  liqueur 
témoin,  de  façon  à ce  que  les  deux  parties  de  l’expérience  soient 
faites  exactement  dans  les  mêmes  conditions.  On  place  les  liqueurs 
dans  une  étuve  et  on  note  la  rapidité  avec  laquelle  se  sont  effectuées 
les  modifications  digestives  dans  les  deux  liqueurs. 

Le  tableau  suivaqt,  reproduit  par  Meyer  (1)  d’après  Wernitz,  montre 
l’action  de  quelques  drogues  sur  les  enzymes. 

On  y voit  la  dose  suffisante  des  divers  médicaments  pour  abolir  l’ac- 
tion des  enzymes  dans  une  solution  aqueuse.  C’est  ainsi,  par  exemple, 
qu’une  partie  de  chlore,  pour  8840  parties  d’une  solution  aqueuse, 
arrête  l’action  de  la  ptyaline  sur  l’amidon,  tandis  que  la  créosote, 
même  en  solution  concentrée,  n’y  exerce  aucune  action,  et  que  telle 
est  la  puissance  destructive  du  sublimé  qu’il  paralyse  l’action  de  la 
ptyaline  même  à la  dose  minime  de  1/52000. 

(1)  Hermann  Meyer.  « Uel/er  das  Milchsàureferment  und  sein  Verhalten  gegen 
Antiseptica  » Inaug.  Lissent.  Dorpat,  1880. 


96 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


! I ! 


I ° „ CO  3 I © ; 

I Cl  ” CO  .T3  I CO  j 


I I I I I 


i “ I 


I I I 


I I I i 


— © — 


I I - I - 


— Cl  — 


I I I 


CO  iO 


I i 


KO  — — 


I I 


— ri 


- ■!  Ti 

— — rN  < 


KO  CO  — 


3 ^ ^ — 


Or-,  — — 


S M ci  co  £; 

“ 

S - - 


a c - 5 5 ° 00  S £2 

CO  2;3Î—  co  O — v3* 

Cl  £ ^ GO  Cl  Cl  — CO 

— O C — < — ^ — — 


'"H  ë 
«< 


— © o co 

33  — © — 

•—  — t>  Cl 


— — Cl 


- 3 - - -g 

<v  5 

CL.  < 


2 > & 


£ — S 


- 2. 


S 2 I I s 

— o * 1 _n 


O 2 

3 3 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


97 


L’action  différente  qu’exerce  un  même  médicament  sur  les  différents 
ferments,  organisés  ou  non,  est  de  première  importance,  en  ce  que 
l’emploi  de  ce  médicament  dépend  de  cette  notion. [Ainsi,  la  créosote 
qui,  d’après  le  tableau  précédent,  ne  paraît  exercer  aucune  action 
destructive  sur  les  propriétés  digestives  de  la  ptyaline,  et  n’en  avoir 
qu’une  très  faible  sur  celles  de  la  pepsine,  a été  trouvée,  par  Werneke, 


Fig.  14.  Diagramme  destiné  à montrer  les  différences  d'action  des  médicaments  sur  différents 

enzymes  (*). 


(’)  Corrosive  sublimate  = sublimé  corrosif;  chlor.  of  lime  = chlorure  de  chaux  ; chlorine 
= chlore;  sulphurous  acide  ==  acide  sulfureux;  bromine  = brème;  iodine  = iode;  thymol 
— thymol. 

Émulsin  = émulsine;  myrosin  = myrosine;  diastase  = diastase;  invertin  = invertine  ; 
ptyalin  = ptyaline;  pepsin  = pepsine;  rennet=  présure;  mük  ferment  = ferment  du  lait. 
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capable,  en  solation  aqueuse  à 1/500,  de  détruire  le  levain,  et,  par 
Buchollz,  de  tuer  les  bactéries  en  solution  à 1/1000  d’eau.  Cette  pro- 
priété nous  permet  d’enrayer  la  fermentation  stomacale  dépendant 
de  la  pullulation  d’organismes  intérieurs,  tandis  que  l’action  digestive 
de  la  pepsine  reste  intacte  ou  à peu  près. 

La  fig.  14  montre  l’action  des  médicaments  sur  les  enzymes  et  sur 
le  ferment  lactique,  qui  est  un  véritable  bacille. 


ZYMOGÈNES. 


Comme  plusieurs  enzymes  agissent  rapidement  dans  des  liquides 
neutres  ou  légèrement  alcalins,  il  est  évident  que  s’ils  existaient  à 
l’état  de  liberté  dans  toutes  les  parties  de  l'économie  ils  entraîneraient 
sa  rapide  destruction.  Aussi  n’existent-ils  pas  normalement  à l’étal  de 
liberté,  excepté  au  moment  et  dans  les  organes  où  leur  présence  dans 
l’économie  est  nécessaire. 

Ce  fait  fut  découvert  et  annoncé  par  Küline  dans  ses  leçons  faites  à 
Amsterdam  en  1868-1869.  Il  s’agissait  seulement  du  pancréas  et  de  l’esto- 
mac. Dans  les  notes  prises  par  moi  à ce  sujet,  il  est  spécifié  qu’il 
doit  y avoir  dans  l’épaisseur  des  parois  de  l’estomac  une  substance  pepsi- 
nifère,  car  si  on  projette  directement  une  tranche  du  viscère  dans  un 
mélange  de  4 HCl  pour  1000  aq.  à 40°  C.  aucun  phénomène  digestif  n’a  lieu  ; 
fait  (1)  qui  semble  prouver  que  la  pepsine  n’est  pas  toujours  présente  dans 
les  glandes  stomacales.  En  ce  qui  concerne  le  pancréas,  Küline  a non  seule- 
ment reconnu  l’existence  du  corps  fermentaire,  mais  il  a encore  indiqué  la 
méthode  à suivre  pour  l’obtenir  : « Ces  glandes,  qui  ne  jouissent  d’aucune 
action  sur  la  fibrine,  dit-il,  mais  qui  peuvent  être  rendues  actives  par 
la  digestion  dans  des  solutions  d’abord  acides  très  diluées,  puis  neutralisées 
ou  alcalinisées,  semblent  exister  dans  le  pancréas  et  y constituer  des  élé- 
ments peptogènes.  » 

La  découverte  de  Küline,  relative  à ces  substances  fermentogènes,  ne 
paraît  pas  être  généralement  connue.  Liversedge  (2),  de  son  côté,  a constaté 
l'existence  de  ces  corps  fermentogènes  en  ce  qui  concerne  le  ferment  amy- 
lolytique  du  pancréas,  et,  Heidenhain,  pour  la  trypsine.  Ces  observateurs 
ont  constaté  en  outre  que  quand  ces  glandes,  ne  contenant  pas  encore  de 
ferments,  étaient  exposées  à l’air,  les  ferments  prenaient  alors  naissance. 

Heidenhain  a poussé  plus  loin  l’étude  de  ces  substances  fermento- 

(1)  Ici  une  solution  de  continuité  dans  mes  notes,  solution  à laquelle  le  D1'  Kuhne  a bien 
voulu  suppléer  en  mimformant  qu'il  n’entendait  parler  que  de  la  surface  externe  de  la  mu- 
queuse gastrique  ne  contenant  par  conséquent  que  l'extrémité  du  cul-de-sac  des  glandes 
gastriques. 

(2)  Liversedge  (nov.  1872).  Journal  of  Anat.  and  Phys.,  nov.  1S73,  p.  23. 
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gènes  et  leur  a donné  le  nom  de  zymogènes.  La  méthode  d’obtention 
de  ces  ferments  à l’aide  des  zymogènes  est  donc  : l’exposition  à l’air 
et  le  traitement  par  les  solutions  acides  (1). 


DES  FERMENTS  ORGANISÉS. 

Les  principaux  ferments  organisés  sont  : le  levain  qui  donne  nais- 
sance à l’acide  carbonique  et  à l’alcool  par  son  action  sur  le  sucre  de 
raisin  ; certaines  espèces  de  bactéries  dont  une  produit  la  fermentation 
butyrique,  une  autre  la  fermentation  lactique,  une  troisième  la  fer- 
mentation acétique.  Ils  appartiennent  tous  à la  classe  la  plus  inférieure 
du  règne  végétal,  à la  classe  des  protopbytes. 

A cette  classe  appartiennent  aussi  les  moisissures  ou  champignons 
dont  la  manière  de  réagir  vis-à-vis  des  médicaments  est  d’autant  plus 
importante  que  ce  sont  eux  qui  donnent  lieu  à certaines  affections 
cutanées. 

Levures,  champignons  et  bactéries  ont  été  diversement  classés  par 
les  auteurs  et  ces  différentes  classifications  sont  susceptibles  de  subir 
des  modifications  à mesure  que  leur  histoire  sera  mieux  connue.  Par 
exemple  on  est  incertain  de  savoir  si  les  différentes  espèces  de  bacté- 
ries diffèrent  génériquement  ou  spécifiquement,  ou,  si  par  des  cultures 
variées,  on  ne  peut  pas  espérer  les  transformer  les  unes  dans  les 
autres. 

Koch  en  les  cultivant  par  la  méthode  sèche  sur  de  la  gélatine  au  lieu 
de  les  cultiver  dans  des  liquides,  a pu  réussir  à éviter  le  mélange  des 
différentes  espèces  de  bactéries  et  est  arrivé  à cette  conclusion 
que  chaque  espèce  possède  ses  caractères  particuliers;  mais  Klein  a 
montré  de  plus  que  par  cette  même  méthode  de  culture  dite  sèche,  on 
pouvait  arriver  à imprimer  à la  même  bactérie  des  modifications  de 
forme  des  plus  importantes.  C’est  ainsi  que  le  bacille  anthrax  peut  se 
changer  en  éléments  cellulaires  semblables  à la  torula,  éléments  cellu- 
laires à l’aide  desquels  il  est  possible,  par  la  culture,  de  reproduire 
de  nouveau  le  bacille  anthrax  primitif. 

La  diversité  des  noms  employés  par  les  auteurs  pour  désigner  les 
ferments  organisés  est  de  nature  à faire  naître  des  confusions  dans 
les  appellations,  aussi  les  noms  donnés  dans  la  liste  ci-contre  ne  doi- 
vent-ils être  considérés  par  nos  lecteurs  que  comme  simple  rensei- 
gnement destiné  à fixer  les  idées  sur  ce  point. 

(1)  Heidenhain.  Pflüger’s  Archiv.  Bd.  XI,  p.  S57. 
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Voici,  par  exemple,  la  classification  de  Brefeld  : 

1.  Phycomycètes  ou  fungus  algoïdes;  2.  Mycomycètes  ou  fungus 
vrais  supérieurs;  3.  Myxomycètes  ou  fungus  gélatineux;  4.  Blastomy- 
cètes  ou  fungus  de  la  levûre;  5.  Schizomycètes  ou  bactéries. 

Bien  que  la  classification  que  nous  donnons  à la  page  suivante  ne 
soit  pas,  au  point  de  vue  botanique,  de  la  dernière  correction,  elle  sera 
cependant  de  quelque  utilité  au  lecteur. 

Levures.  — La  levure  à laquelle  on  a appliqué  divers  noms  tels  que 
torula  cerivisiæ,  saccharomyces,  consiste  en  cellules  ovoïdes  se  mul- 
tipliant par  bourgeonnement.  Les  cellules  filles  peuvent  rester  adhé- 
rentes les  unes  aux  autres  et  former  de  véritables  chaînes  de  torula, 
mais  quand  leur  développement  est  complet,  elles  se  détachent  et 
bourgeonnent  à leur  tour.  Placées  dans  une  solution  sucrée,  elles 
dédoublent  le  sucre  pendant  le  processus  de  leur  multiplication  et  don- 
nent naissance  à de  l’alcool  et  à de  l’acide  CO2. 

Pendant  ce  travail  chimique  l’oxygène  de  l’air  ambiant  est  absorbé 
en  quantité  considérable,  mais  ce  travail  peut  se  poursuivre  dans  une 
atmosphère  privée  d’oxygène;  le  bourgeonnement  du  ferment  est  alors 
plus  lent. 

Lorsque  l’oxygène  est  abondant  et  que  la  couche  du  liquide  sucré  est 
peu  profonde  et  répandue  sur  une  large  surface,  la  torula  se  multiplie 
avec  rapidité,  mais  la  fermentation  est  lente;  tandis  que  loin  du  con- 
tact de  l’oxygène  le  bourgeonuement  de  la  torula  est  au  contraire  très 
modéré  et  le  travail  de  fermentation  très  actif. 

Il  est  un  autre  ferment  végétal  très  voisin  de  la  levure,  c’est  le  myco- 
derma  du  vin,  ferment  qui  a la  propriété  de  changer  l’alcool  en  acide 
acétique. 

Nægeli  ne  regarde  pas  ce  mycoderme  du  vin  comme  étant  différent 
de  la  torula  et  Grawitz  le  considère  comme  en  tout  semblable  au  fun- 
gus que  l’on  trouve  à la  surface  des  aphtes  buccales  et  pharyngiennes, 
bien  que  l’on  pense  généralement  que  le  fungus  des  aphtes  est  un 
oïdium. 

Pour  observer  l’action  des  drogues  sur  la  fermentation  alcoolique,  il  con- 
vient de  prendre  deux  quantités  égales  de  sucre  de  raisin  additionnées  de 
levure,  que  l’on  introduit  toutes  deux  dans  des  tubes  différents.  L’un  de 
ces  tubes  servira  de  témoin,  dans  l’autre  on  introduit  une  dose  donnée  du 
médicament  à essayer.  Les  deux  tubes  sont  alors  renversés  sur  la  cuve  à 
mercure  et  maintenus  dans  une  atmosphère  chaude  pendant  quelques 
jours.  On  mesure  alors  la  quantité  de  gaz  qui  s’est  développée  et  on  peut 
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ainsi  estimer  par  la  comparaison  entre  les  niveaux  dans  les  deux  tubes, 
l’action  inhibitive  exercée  sur  le  processus  de  la  fermentation  par  le  médi- 
cament en  expérience. 


Champignons  des  moisissures  ou  hyphomycètes.  — Les  hyphomycètes 
sont  de  longs  filaments  ou  hyphæ  qui  s’agglomèrent  en  un  mycélium 
ou  en  touffes  formant  des  masses  compactes.  Ils  se  multiplient  à la  fois 
par  bourgeonnement  et  par  formation  de  spores. 


Blastomycètes  ou 
levùres. 


Fig.  15. 

j Torula, 

J ou  Saccharomyces, 

( ou  Mycoderraa. 


Hyphomycètes  ou 
moisissures. 


Fig.  16. 


3 


iMucor. 
Pénicillium. 
Oïdium. 
Achorion. 
Trichophyton. 
Microsporon. 


f B. 


I Sphaerobacteries  (cellules  | Micrococcus  (1  ( a et  b)  et  2,  fig.  17). 

1 globulaires) j Sarcines  (3). 

Schizomycètes  ou  ) 

bactéries  . ...  \ Microbactéries,  ou  Bacté- 
/ ries  proprement  dites 
\ (cellules  en  bâtonnets). , 


Bacterium  . . 


Bacterium  termo  (4). 
B.  lineola  (5), 
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Desmobactéries,  ou  Filo- 
bactéries  (cellules  en 


/ B.  subtilis  (6). 
i B.  anthracis  (7). 


grands  bâtonnets  ou  cei-  > Bacille  droit . . 


Iules  nématodes  ou  fili- 
formes)   


i i».  uidiui  UC  \o 

I B.  tuberculeux  (12). 
\ B. lepreux. 


Schizomycètes  ou 
bactéries  . . . . 


Vibrion  (ondulé).  V.  serpens  (9). 


Spirobacteries  (cellules 
contournées  en  spirale). 


Spirillum  (court  ) 
raide  à spirale  S.  volutans  (11). 
lâche  et  ouverte).  ) 


Ces  champignons  de  moisissures  varient  beaucoup  selon  le  terrain 
et  la  quantité  d’oxygène. 

Ainsi  les  spores  de  la  moisissure  ordinaire,  du  mucor  mucedo 
étant  semées  à la  surface  d’une  solution  sucrée  et  exposées  à l’air,  se  mul- 
tiplient en  formant  des  hyphæ  branchées  sans  paroi  intersegmentaire, 
et  le  liquide  de  culture  peut  désormais  absorber  l’oxygène  ambiant. 
Mais  si  on  immerge  les  spores  ou  qu’on  les  prive  d’oxygène,  des  sep- 
tums se  développent  entre  les  segments,  lesquels  se  détachant  se  met- 
tent à bourgeonner  et  forment  ainsi  une  véritable  levure  à cellules 
larges  décomposant  comme  la  levure  les  solutions  sucrées  en  alcool 
et  en  acide  carbonique. 

On  peut,  par  la  culture,  arriver  à les  faire  végéter  sur  des  terrains 
primitivement  impropres  à leur  existence,  en  modifiant  peu  à peu  la 
composition  du  terrain  de  culture. 

C’est  ainsi  que  le  plus  commun  des  champignons,  le  pencillium 
glaucum  qui  ne  peut  végéter  sur  le  sang,  peut  être  amené  à y vivre  en 
le  transplantant  du  pain  sur  les  peptones  et  de  là  sur  le  sang. 

La  chaleur  détruit  les  champignons,  mais  la  destruction  des  spores 
exige  une  température  beaucoup  plus  haute  que  celle  qui  est  néces- 
saire pour  les  champignons  adultes;  pour  détruire  ces  spores,  une 
température  de  110°  à 115°  C.  maintenue  pendant  une  heure  est  indis- 
pensable. 

Ces  champignons  sont  la  cause  de  plusieurs  affections  locales  inté- 
ressant spécialement  les  téguments,  telles  que  le  favus,  la  teigne 
tonsurante,  le  pytyriasis  versicolore,  le  sycosis,  l’onvchomycosis  et  le 
fungus  des  pieds  ou  madura  foot.  On  les  trouve  aussi  sur  la  langue 
villeuse. 

Des  bactéries  ou  schizomycètes.  — L’étude  des  bactéries  augmente 
d’importance  de  jour  en  jour  en  raison  des  relations  intimes  qu’on 
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leur  découvre  avec  diverses  maladies.  L’anthrax,  la  diphtérie,  la  phtisie 
et  la  fière  typhoïde,  sont  probablement  dues  à l’introduction  dans 
l’organisme  de  diverses  bactéries.  Celles-ci  s’attaquent  ensuite  des 
organes  déterminés,  d’où  le  vif  intérêt  que  nous  doit  inspirer  tout  ce 
qui  touche  à leur  histoire,  à leurs  conditions  d’existence,  de  reproduc- 
tion et  de  destruction. 

Leur  mode  de  pullulation  paraît  double,  à savoir  : 1°  la  simple 
reproduction  de  l’individu  par  l’individu  ; et  2°  la  reproduction  par 
voie  de  germination  des  spores. 

Pour  vivre,  la  bactérie  a besoin  d’eau,  de  matières  organiques  et  de 
sels.  Pour  certaines  variétés,  la  présence  de  l’oxygène  est  indispensa- 
ble, pour  d’autres,  elle  ne  l’est  pas.  D’où  la  distinction  établie  par 
Pasteur  en  bactéries  aérobies  et  en  bactéries  anaérobies. 

Pour  les  bactéries  anaérobies,  non  seulement  la  présence  de  l’oxy- 
gène n’est  pas  nécessaire,  mais  elle  leur  est  encore  nuisible.  Pour  les 
aérobies  ce  même  oxygène  en  excès  les  détruit,  bien  qu’elles  ne  puis- 
sent vivre  sans  oxygène. 

Le  terrain  de  culture  varie  avec  les  différentes  classes  de  bactéries. 

Une  lutte  pour  l'existence  s’établit  entre  les  bactéries  et  d’autres  fer- 
ments organisés,  d’une  part,  et  entre  les  différentes  espèces  de  bacté- 
ries d’autre  part,  absolument  comme  chez  les  espèces  vivantes  les  plus 
élevées.  Tel  un  végétal  élevé  envahissant  un  champ  en  expulsera  les 
végétaux  de  moins  haute  stature;  telle  une  espèce  déterminée  de  bac- 
téries pullulant  rapidement  dans  un  milieu  de  culture  spécialement 
favorable,  s’opposera  ii  la  pullulation  simultanée  d’une  autre  espèce  à 
laquelle  le  terrain  convient  moins.  Mais  par  le  fait  même  de  leur  pul- 
lulation, les  bactéries  triomphantes  altèrent  la  composition  du  sol 
nourricier  qu’elles  appauvrissent  ou  dans  lequel  elles  déterminent  la 
formation  de  substances  nuisibles  à leur  développement  et  elles  finis- 
sent elles-mêmes  par  mourir  et  disparaître.  Ce  sol  qui  ne  convient 
plus  à la  première  espèce  de  bactéries,  devient  prospère  dès  lors  à une 
autre  espèce  dont  les  spores  restées  sans  germination  pendant  le 
développement  des  premiers  occupants,  se  mettent  leur  tour  à croître 
et  à pulluler  activement. 

Si,  par  exemple,  on  dépose  simultanément  sur  une  solution  sucrée 
des  germes  de  levure,  de  moisissure  et  de  bactéries,  les  bactéries  seules 
croîtront  et  détermineront  la  fermentation  lactique;  si  maintenant  on 
vient  à y ajouter  une  petite  quantité  (1/2  p.  100)  d’acide  tartrique,  la 
levure  seule  se  développera  et  la  fermentation  alcoolique  commencera. 


404  PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 

Si  on  augmente  la  quantité  d’acide  tartrique  (4  à 8 p.  100),  on  verra 
la  fermentation  alcoolique  s’arrêter  et  les  moisissures  se  mettre  à pul- 
luler à leur  tour.  Ici  ni  les  bactéries,  ni  la  levure  ne  sont  détruites  par 
l’acide  tartrique  qui,  selon  sa  proportion  dans  la  solution  sucrée,  rend 
seulement  le  terrain  plus  ou  moins  favorable  au  développement  tantôt 
de  la  levure,  tantôt  de  la  moisissure  et  leur  fournit  les  moyens  de  pré- 
valoir sur  les  autres  germes  en  présence. 

Dans  le  jus  de  raisin  frais,  beaucoup  de  germes  différents  se  trouvent 
exister  simultanément,  mais  la  composition  du  liquide  étant  plus  favo- 
rable au  germe  de  la  levure  qu’aux  autres,  celui-là  seul  se  développe. 

Quand  il  a converti  le  sucre  en  alcool,  son  développement  cesse, 
les  bactéries  peuvent  alors  se  multiplier  et  convertir  l’alcool  en  acide 
acétique.  Celui-ci  finit  par  modérer  puis  arrêter  le  développement  des 
bactéries  ; le  champignon  de  la  moisissure  trouve  alors  le  sol  qui  lui 
convient  et  se  multiplie  à son  tour.  Il  consume  l’acide  produit  et  le 
terrain  de  culture  modifié  de  nouveau  dans  sa  composition,  redevient 
du  même  coup  propice  à la  pullulation  des  bactéries  qui  en  détermi- 
nent la  putréfaction. 

Cette  même  lutte  pour  l’existence  s’établit  aussi  entre  les  différentes 
espèces  de  bactéries.  Ainsi,  les  micro-bactéries  peuvent  entraver  com- 
plètement le  développement  des  micrococcus  et  les  bactéries  être  tuées 
par  le  bacterium  termo  lorsque  la  quantité  d’oxygène  à consommer 
est  insuffisante  pour  leur  développement  simultané. 

Il  faut  noter  que  dans  cette  lutte  pour  l’existence,  la  formation  des 
produits  toxiques  prenant  naissance  du  fait  de  la  pullulation  des  bac- 
téries, peut  et  doit  être  bénéficiablc  à ces  bactéries.  Nul  doute  que  ces 
produits  toxiques  ns  soient  par  eux-mêmes  préjudiciables  à la  rapi- 
dité de  la  pullulation  et  susceptibles  même  de  l’arrêter;  mais  dans  la 
lutte  engagée  entre  la  bactérie  et  les  tissus  vivants,  ces  produits  toxiques 
peuvent  devenir  favorables  en  fin  de  compte  à la  bactérie  en  tuant  les 
tissus  vivants  qui  deviennent  par  suite  la  proie  facile  de  ces  agents 
désorganisateurs. 

Pour  la  solution  de  tous  les  problèmes  de  cette  nature,  il  vaut  tou- 
jours mieux  s’efforcer  de  simplifier  les  données;  or,  si  on  veut  étudier 
les  conditions  de  la  lutte  pour  l’existence  qui  s’établit  entre  le  bacille 
et  une  amibe  ou  un  leucocyte,  on  voit  que  la  formation  des  produits 
toxiques  engendrés  par  les  bactéries  au  lieu  de  leur  être  tout  d’abord 

(1)  Zieglek.  Anat.  pathol.  On  trouvera  dans  cet  ouvrage  un  résumé  très  clair  et  très 
complet  de  tout  ce  qui  a rapport  aux  germes  morbifiques. 
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nuisible  permet,  au  contraire,  à celles-ci  de  détruire  l’amibe  ou  le 
leucocyte  à leur  profit  (fig.  25,  p.  107). 

En  fait,  ces  produits  toxiques  préparent  le  terrain  pour  la  bactérie, 
et  cette  hypothèse  s’est  trouvée  vérifiée  par  les  recherches  de  Rossbach 
et  de  Rosenbergcr. 

Rossbach  a constaté  cju’après  injection  de  papaïne  dans  les  vaisseaux, 
le  micrococcus  se  développait  dans  le  sang  avec  une  rapidité  extraor- 
dinaire, comme  si  le  ferment  avait  modifié  le  sang  au  point  de  le 
transformer  en  un  terrain  de  culture  éminemment  favorable  au  micro- 
coccus. 

Rosenberger  est  arrivé  au  même  résultat  avec  l’injection  dans  le  sang 
d’un  sang  septique  stérilisé.  Du  fait  de  cette  stérilisation,  les  bactéries 
proprement  dites  avaient  été  détruites,  il  est  vrai,  mais  les  produits 
toxiques  qu’elles  avaient  engendrés  pendant  leur  existence  subsistaient 
et  ces  produits  semblaient  exercer  la  même  action  que  la  papaïne. 

Lutte  pour  l’existence  entre  l’organisme  et  les  microbes  qui  l’envahis- 
sent. — Cette  lutte  se  passe,  d’après  Metschnikoff,  dans  le  sang  et  dans 
les  tissus.  Ce  savant  a vu,  chez  la  puce  d’eau  (daphne),  dont  les  tissus 
sont  transparents,  les  spores  d’une  certaine  variété  de  levûre  passer 
du  canal  intestinal  dans  la  cavité  abdominale  (fig.  18  et  19).  Pendant 
leur  passage,  ils  sont  attaqués  par  un  ou  par  plusieurs  leucocytes. 
Ceux-ci  parfois  se  fusionnent  pour  former  un  plasmodium.  S’ils  sont 
assez  puissants,  les  leucocytes  digèrent  et  détruisent  les  spores  (fig. 
19,  20  et  21).  Au  contraire,  lorsque  les  spores  sont  nombreux,  ils  dé- 
truisent les  leucocytes  au  lieu  d’être  détruits  par  eux  (fig.  25). 

Les  cellules  du  tissu  conjonctif  peuvent  également  attirer  vers  leur 
intérieur  et  désorganiser  les  microbes;  aussi  Metschnikoff  leur  a-t-il 
donné  le  nom  de  phagocytes,  ou  mangeurs  de  microbes  (1). 

Il  a observé  que  le  bacille  du  charbon  est  mangé  de  la  même  façon 
par  les  corpuscules  blancs  du  sang  (2)  ; et  Fodor  (3)  a trouvé  que  le 
bacterium  termo,  le  bacillus  subtilis  et  le  bacterium  mégathérium  dis- 
paraissent en  quelques  heures  de  temps,  après  avoir  été  injectés  dans 
le  sang  de  lapins  vivants;  si,  au  contraire,  ces  animaux  sont  affaiblis, 
exténués  par  la  faim  ou  le  froid,  leur  pouvoir  de  destruction  vis-à-vis 
des  organismes  inférieurs  est  moindre,  et  il  leur  faut  un  temps  beau- 
coup plus  considérable  pour  amener  la  disparition  des  bactéries. 

(1)  Virchow's  Archiv.  Vol.  XCVI,  p.  177. 

(2)  Idem.  Vol.  XCVI1,  p.  102. 

(3)  Archiv  fur  Hygiene.  Bd.  34,  p.  129, 
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Si  l’on  n’injecte  à la  fois  dans  le  sang  qu’un  petit  nombre  de  bacté- 
ries pathogènes,  notamment  de  bacilles  du  charbon,  ces  organismes 


Fig.  18.  Coupe  du  canal  intestinal  du  daphné  : quelques  spores  se  trouvent  encore  dans  ce 
canal  ; d’autres  traversent  la  paroi  de  l’intestin  ; d'autres  encore  sont  arrivées  dans  la  cavité 
abdominale  où  elles  sont  attaquées  par  les  leucocytes. 


Fig.  19.  — 1.  Spore  ayant  pénétré  en  partie  dans  la  cavité  abdominale  : elle  est  entourée  par 
f quatre  leucocytes,  m,  couche  musculaire  ; e,  couche  épithéliale;  s,  séreuse. 

2.  Spore  enveloppée  de  leucocytes. 

3.  Plasmodium  entourant  une  spore. 

4.  Spore,  digérée,  à une  de  ses  extrémités,  par  un  leucocyte. 


Fig.  20.  — Altérations  subies  par 
les  spores  sous  l’action  des 
phagocytes. 


Fig.  21.  — Spore  en  voie  de  bour- 
geonnement enveloppée  en  par- 
tie par  un  leucocyte. 


Fig.  22.  — Processus  de  germination  d’une  spore  : les  conidies  se  détachent  et  tombent  dans 

la  cavité  abdominale. 
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sont  bientôt  vaincus,  détruits;  si  elles  sont  en  nombre  considérable,  la 
victoire  reste  aux  bactéries,  et  l’organisme  animal  succombe. 


Fig.  23.  — a et  b,  leucocyte  mangeant 
successivement  deux  conidies. 


Fig.  24.  — Leucocyte  enveloppant 
une  conidie. 


Fig.  25.  — Groupe  de  conidies  ayant  déterminé 
la  désagrégation  de  quelques  leucocytes  enve- 
loppant une  spore.  IÎ  ne  reste  plus  de  cos  leu- 
cocytes qu'une  vésicule  vide  et  un  fin  détritus. 


Fig.  26.  — Phagocyte  (cellule 
conjonctive)  renfermant  trois 
cellules  de  champignons. 


Fig.  27.  — Leucocyte  d’une  grenouille 
en  train  de  manger  un  bacille  char- 
bonneux pris  à une  souris. 


Fig.  28.  — Le  même  leu- 
cocyte, quelques  mi- 
nutes plus  tard. 


Il  est  probable  qu’il  entre  constamment  des  bactéries  dans  l’orga- 
nisme humain  et  animal,  par  la  voie  des  poumons  et  du  canal  digestif, 
mais  à moins  qu’ils  ne  soient  en  nombre  excessif  ou  qu’ils  ne  possè- 
dent des  propriétés  virulentes,  ces  bactéries  sont  rapidement  dé- 
truites. 

L’empoisonnement  septique  qui  résulte  de  mauvaises  blessures  n’est 
pas  seulement  dû  à la  pénétration  des  bactéries  dans  le  sang,  mais 
encore  et  surtout  à l’absorption  des  substances  toxiques  que  les  bac- 
téries ont  engendrées  dans  la  plaie.  L’affaiblissement  de  vitalité  dont 
les  tissus  sont  frappés  fournit  un  terrain  favorable  au  développement 
des  bactéries  et  à la  formation  de  leurs  produits  mortels.  Leur  absorp- 
tion non  seulement  intoxique  d’une  manière  générale  l’ensemble  de 
l’économie,  mais  en  ce  faisant  ils  préparent  le  terrain  à l’épanouisse- 
ment de  générations  de  bactéries,  comme  le  prouve  la  rapide  désor- 
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ganisation  des  cadavres  d’animaux  tués  par  des  .injections  de  sepsine 
et  dont  on  trouve  immédiatement  après  la  mort  tous  les  organes  four- 
millant de  bactéries. 


ACTION  DES  DROGUES  SUR  LES  MOUVEMENTS  DES  BACTÉRIES. 

Pour  étudier  l’effet  des  drogues  sur  les  mouvements  des  bactéries  adultes, 
on  peut  mêler  sous  l’objectif  du  microscope  une  goutte  d’un  liquide  conte- 
nant des  bactéries  à une  goutte  d’une  solution  médicamenteuse  comme 
nous  l’-avons  indiqué  plus  haut,  et  estimer  ainsi  la  dose  du  médicament 
nécessaire  pour  arrêter  leurs  mouvements. 

Pour  combiner  les  recherches  relatives  à l’action  sur  les  mouvements 
à celles  relatives  à l’action  sur  la  reproduction  des  ferments,  de  façon 
à être  en  mesure  de  déterminer  si  la  bactérie  immobile  a été  bien 
réellement  frappée  de  mort  ou  si  elle  a été  seulement  rendue  torpide 
momentanément,  on  plonge,  à l’aide  de  pinces  stérilisées  au  préalable, 
le  porte-objet  disposé  comme  il  a été  dit  plus  haut,  dans  une  solution 
stérilisée  de  Cohn.  Puis  celle-ci  est  placée  en  môme  temps  que  la  solu- 
tion témoin  dans  une  étuve  où  on  la  laisse  pendant  un  ou  deux  jours.  Si  les 
bactéries  ont  été  détruites,  le  liquide  de  l’expérience  restera  clair  comme 
la  solution  témoin,  mais  si  les  bactéries  n’étaient  qu’assoupies,  le  liquide 
assumera  une  teinte  opolescente  ou  laiteuse  plus  ou  moins  marquée. 

Au  cours  de  ces  expériences  il  est  absolument  indispensable  de  s’assurer 
que  la  solution  médicamenteuse  a été  stérilisée  par  l’ébulition,  que  le  couvre- 
objet,  le  verre  porte-objet,  les  instruments  et  tout  ce  dont  on  aura  fait 
usage  dans  l’expérience  a été  complètement  stérilisé  par  le  flambage  ou  la 
chaleur. 


Les  bactéries  développées  dans  différents  liquides  ne  sont  pas  toutes 
également  sensibles  à l’action  des  médicaments.  Une  température  de 
66°  à 70°  suffit  ordinairement  pour  arrêter  les  mouvements  des  bacté- 
ries et,  maintenue  pendant  une  heure,  elle  détruit  les  bactéries 
adultes,  mais  pas  les  spores.  A 100°  ces  spores  sont  détruites  aussi, 
mais  cette  destruction  n’est  pas  absolument  constante. 

Si  on  a soin  d’entretenir  l’humidité,  cette  température  de  100°  tue 
ordinairement  les  bactéries,  mais  si  elles  sont  desséchées,  il  faut  attein- 
dre un  degré  bien  plus  élevé. 

Les  substances  les  plus  nuisibles  aux  bactéries  sont  : le  sublimé  cor- 
rosif, le  chlore,  le  brome  et  l’iode.  La  quinine  et  les  autres  alcaloïdes 
du  quinquina  détruisent  aussi  les  bactéries;  leur  pouvoir  antizymo- 
tique  diminue  dans  l’ordre  suivant  : quinine,  quinidine  et  enfin  cin- 
chonine. 
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ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LA  REPRODUCTION  DES  BACTÉRIES  EN  GÉNÉRAL. 

Los  spores  des  bactéries  présentent  une  force  de  résistance  énorme 
aux  agents  destructeurs;  cette  résistance  est  incomparablement  plus 
grande  que  celle  de  la  bactérie  adulte. 

Il  s’ensuit  qu’une  dose  d’un  antiseptique  parfaitement  suffisante 
pour  empêcher  la  reproduction  des  spores  et  tuer  les  bactéries  adultes, 
pourra  très  bien  n’avoir  aucun  effet  destructeur  sur  la  vitalité  de  ces 
spores,  et  ne  pas  les  empêcher  de  germer  aussitôt  qu’ils  seront  sous- 
traits à son  influence  et  transplantés  sur  un  terrain  de  culture  favo- 
rable. Cependant,  la  condition  requise  pour  l’établissement  d’une 
véritable  antisepsie,  consiste  à détruire  les  spores,  à détruire  l’agent 
infectant,  et  à l’empêcher  de  développer  la  maladie,  et  non  simple- 
ment à donner  à un  animal  des  substances  capables  d’arrêter  le  déve- 
loppement des  germes  morbides  dans  son  sang,  quand  une  fois  ces 
germes  y ont  pénétré.  Toutefois,  ce  dernier  résultat  est  encore  dési- 
rable, quoique  partiel  et  insuffisant,  lorsqu’une  fois  l’infection  de 
l’économie  a eu  lieu.  D’où  la  nécessité  d’étudier  l’action  antiseptique 
des  drogues,  à ce  point  de  vue  spécial  de  la  destruction  des  spores. 

Mode  d’expérimentation.  — On  mélange  des  quantités  variables  d’un 
liquide  contenant  des  bactéries  et  des  spores  à une  solution  antisepti- 
que qu’on  laisse  en  présence  pendant  un  certain  temps.  A l’aide  du 
fil  de  platine,  ou  d’une  pipette  stérilisée,  on  introduit  une  goutte  de  ce 
liquide  dans  un  tube  contenant  le  réactif  de  Colin  ou  du  thé  de  bœuf 
stérilisé;  et  on  surveille  le  développement  des  bactéries.  Si  ce  déve- 
loppement a lieu,  il  est  clair  que  les  spores  n’ont  pas  été  détruites 
par  l’antiseptique;  s’il  n’a  pas  lieu,  c’est  que  la  solution  antiseptique 
a été  suffisante  pour  les  tuer. 

Le  dispositif  ordinaire  consiste  à prendre  un  certain  nombre  de 
tubes  à essai  qu’on  bouche  avec  de  la  ouate,  qu’on  stérilise  par  le  flam- 
bage à la  lampe  de  Bunsen  ou  par  l’exposition  à une  température  de 
80°  C.  dans  une  étuve.  On  laisse  refroidir  et  on  place  dans  chacun  d’eux 
environ  5 c.  c.  de  liquide  nutritif. 

Ce  liquide  de  culture  a été  auparavant  bien  bouilli,  de  façon  à tuer 
tous  les  germes.  Le  liquide  préconisé  par  Colin  est  composé  de  : tar- 
trate  d’ammonium,  1 gr.;  phosphate  potassique  et  sulfate  de  magnésie, 
de  chaque  b gr.;  phosphate  calcique,  0 gr.  05;  eau  distillée,  100  c.  c., 
à filtrer  et  à faire  bouillir  avant  de  s’en  servir. 

Dans  ces  tubes,  on  verse  les  médicaments  à expérimenter,  préala- 
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blement  stérilisés  avec  soin  par  l’ébullition,  et  on  a soin  de  surchauffer 
la  pipette  toutes  les  fois  qu’on  doit  en  faire  usage.  Si  les  agents  à expé- 
rimenter sont  en  solution,  il  faut  ajouter  dans  le  premier  tube,  tube 
témoin,  une  égale  quantité  d’eau. 

Dans  chacun  des  tubes,  ainsi  préparés,  on  ajoute  une  seule  goutte 
du  liquide  contenant  les  bactéries. 

Les  tubes  sont  alors  bouchés  avec  de  la  ouate  stérilisée  et  placés  dans 
une  étuve  à 40°  C.  On  verra  alors  le  tube  témoin  assumer  une  teinte 
laiteuse  ou  opalescente.  Les  degrés  de  cette  teinte  iront  en  s’affaiblis- 
sant dans  les  autres  tubes,  selon  l’action  inhibitive  exercée  par  l’agent 
antiseptique  sur  la  prolifération  vibrionienne.  La  solution  restera  parfai- 
tement limpide  si  la  prolifération  est  absolument  nulle  et  l’opalescence 
ira  en  se  fonçant  de  plus  en  plus  jusqu’à  égaler  celle  du  tube  témoin, 
à mesure  que  la  puissance  de  l’agent  médicamenteux  sera  moindre. 

Il  vaut  mieux,  pour  ces  expériences,  employer  une  espèce  bien 
définie  de  bactéries,  qu’un  mélange  confus  de  plusieurs  variétés 
plus  ou  moins  bien  déterminées.  C’est  sur  quoi  nous  insisterons  quand 
nous  viendrons  à parler  des  recherches  expérimentales  de  Koch. 

Cet  expérimentateur  emploie  généralement  le  micrococcus prodigiosus . 
Ce  coccus  est  une  des  variétés  de  bactéries  sur  laquelle  il  est  le  plus 
facile  d’agir,  contrairement  à ce  qui  se  passe  pour  le  bacillus  anthracis 
lequel  offre  une  énorme  résistance  aux  divers  agents  destructeurs. 

Le  mode  ci-dessus  décrit  d’expérimentation  permet  de  constater 
qu’une  dose  moindre  d’antiseptique  est  nécessaire  pour  prévenir  la 
pullulation  des  bactéries  que  pour  détruire  celles-ci  lorsqu’elles  se 
sont  une  fois  développées. 

Le  tableau  suivant  expose  les  résultats  comparatifs  obtenus  avec  les 
divers  agents  parasiticides  par  N.  De  La  Croix. 

Ces  résultats  ont  presque  tous  trouvé  leur  confirmation  dans  les 
travaux  de  Koch. 

Le  tableau  ne  détermine  pas,  d’une  manière  précise,  la  limite  exacte 
du  pouvoir  léthal  de  chacun  des  agents  chimiques  expérimentés,  mais 
il  donne  les  résultats  obtenus  par  deux  doses  différentes,  dont  l’une 
est  suffisante,  l’autre  insuffisante  pour  détruire  les  bactéries.  La  dose 
limite  exacte  est  comprise  entre  les  deux  précédentes,  mais  la  dose 
limite  suffisante  pour  obtenir  la  désinfection  n’est  pas  invariable  pour 
chaque  agent  désinfectant;  elle  se  modifie,  non  seulement  selon  l’état 
de  concentration  de  la  drogue,  mais  encore  selon  la  durée  du  contact 
et  selon  la  température  ambiante. 
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ACTION  DES  DROGUES  SUR  LES  DIFFÉRENTES  ESPÈCES  DE  BACILLES. 

Dans  les  expériences  de  De  La  Croix,  la  nature  des  bacilles  sur 
lesquels  portait  l’expérience  était  restée  indéterminée  et  différentes 
espèces  se  trouvaient  mêlées  sur  le  même  terrain  de  culture.  Aussi 
Koch  a-t-il  cherché  à étudier  l’action  des  antiseptiques  sur  une  forme 
définie  de  microzymas  soigneusement  cultivés  au  préalable. 

Les  bacilles  choisis  par  Koch,  pour  servir  à ses  expériences,  sont  le 
micrococcus  prodigiosus,  la  bactérie  du  pus  et  le  bacillus  anthracis; 
les  deux  premières  espèces  ne  forment  pas  de  spores  et  leur  destruc- 
tion est  par  suite  relativement  facile  par  les  désinfectants,  mais  il  n’en 
est  pas  de  même  du  bacillus  anthracis  qui  forme  des  spores  sur  les- 
quels on  a pu  étudier  la  puissance  des  divers  désinfectants. 

Dispositif  des  recherches  concernant  l'action  des  agents  antiseptiques 
sur  la  reproduction  des  bacilles. 

Pour  assurer  la  pureté  des  cultures  choisies  et  éviter  leur  mélange  avec 
d’autres  espèces  de  bacilles,  Koch  a eu  soin  de  cultiver  les  deux  premières 
variétés  sur  des  coupes  de  pommes  de  terre  au  lieu  de  solution.  Sur  une 
des  coupes  il  dépose  des  types  purs  de  mycrozymas  et  sur  d’autres  coupes 
des  mycrozymas  semblables  soumis  à l’action  des  antiseptiques.  Les  mycro- 
zymas avaient-ils  été  détruits  par  le  désinfectant  on  n’obtenait  aucune 
culture  ; d’autres  fois  on  pouvait  les  reproduire,  et  la  comparaison  de  cette 
nouvelle  génération  avec  celle  de  la  culture  témoin  permettait  d’apprécier 
par  son  plus  ou  moins  d’abondance,  la  puissance  variable  de  l’antiseptique. 

Pour  cultiver  le  bacillus  anthracis,  Koch  se  servit  d’un  mélange  de 
gélatine  et  de  bouillon,  ou  de  gélatine  et  de  peptone,  stérilisés  et  étendus 
sur  une  lame  de  verre  stérilisée  et  exposée  à une  chaleur  suffisante  pour 
amener  la  solidification  du  terrain  de  culture.  A l’aide  du  microscope  on 
peut  ainsi  suivre  de  jour  en  jour  le  développement  des  bacilles. 

La  solution  antiseptique  était  versée  dans  des  tubes  à analyse  de  moyen 
calibre  où  plongeaient  des  fils  de  soie  trempés  d’abord  dans  un  liquide 
contenant  les  bacilles,  puis  desséchés. 

De  temps  en  temps,  à l’aide  d’un  fil  de  platine  flambé,  on  prenait  un  des 
fils  de  soie  et  on  le  plaçait  sur  une  de  ces  lames  de  verre  qu’on  étudiait 
alors  au  microscope;  on  pouvait  ainsi  juger  de  la  force  nécessaire  de  la 
solution  et  du  temps  pendant  lequel  il  était  indispensable  de  faire  agir 
la  solution  pour  détruire  complètement  les  bacilles  et  leurs  spores. 

Le  résultat  des  expériences  faites  selon  cette  méthode  avec  l’aeide 
phénique  se  montra  des  plus  surprenants.  On  s’attendait  ;'i  voir  l’acide 
phénique  détruire  rapidement  les  spores  et  on  constata  au  contraire 
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qu’en  solution  à 1/100  celui-ci  n’avait  aucune  action  sur  eux,  même 
après  quinze  jours  de  contact;  à 2/100,  il  retardait  légèrement  leur 
développement,  mais  rien  de  plus;  à 3/100  il  tuait  les  spores  au  bout 
de  sept  jours;  au  bout  de  trois  jours  à 4/100  et  de  vingt-quatre  heures 
à 5 p.  100. 

Cette  influence  comparativement  faible  de  l’acide  phonique  sur  les 
spores  et  la  longueur  nécessaire  du  temps  qu’il  lui  faut  pour  agir, 
montrent  qu’on  ne  peut  pas  compter  sur  lui  comme  désinfectant  uni- 
versel. Néanmoins,  il  exerce  une  action  puissamment  destructive  sur 
les  microzymas,  qui  n’ont  pas  encore  formé  de  spores. 

Le  sang  frais  d’un  animal  mort  d’anthrax  charbonneux  contient 
seulement  des  bacilles  et  pas  de  spores.  Mêlé  à son  volume  d’une 
solution  à 1 p.  100  d’acide  phénique,  on  peut  l’injecter  à un  animal 
sans  produire  presque  aucun  désordre  chez  celui-ci. 

La  solution  à 1/2  seulement  p.  100  n’amènerait  pas  ce  résultat,  de 
sorte  que  la  dose  limite  gît  entre  0,50  et  0,25  p.  100  du  mélange. 

L’action  de  l’acide  phénique  sur  les  autres  microzymas  adultes  ou 
leùrs  spores,  est  presque  la  même  que  sur  le  bacillus  anthracis. 

Le  tableau  suivant  donne  les  résultats  obtenus  par  Koch  avec  d’autres 
substances;  les  chiffres  indiquent  le  nombre  de  jours  pendant  lesquels 
les  spores  ont  été  soumises  à l’action  de  l’antiseptique  avant  leur  cul- 
ture d’épreuve. 

Les  chiffres  foncés  indiquent  que  les  spores  ont  été  détruites  et 
leur  germination  arrêtée  par  le  contact  de  l’antiseptique  au  bout  du 
temps  désigné.  L’astérisque  * indique  que  leur  vitalité  a simplement 
subi  une  diminution  et  que  la  culture  a été  très  médiocre,  la  croix  (f) 
indique  que  leur  germination  n’a  été  que  retardée,  et  la  croix  f*  que  la 
germination  s’est  montrée  à la  fois  rare  et  retardée. 

Les  antiseptiques  ont  été  divisés  en  trois  classes.  La  première  con- 
tient les  antiseptiques  liquides;  la  seconde,  les  antiseptiques  en  solu- 
tion aqueuse;  la  troisième,  les  antiseptiques  en  solution  alcoolique, 
éthérée  ou  huileuse. 

1er  GROUPE. 


Eau  distillée 7 15  20  35  90 

Alcool  absolu  ....  1 3 5 10  12  20  30  40  50  65  110 

Alcool  (1  à 1 d’eau)  . . 1 3 20  30  40  50  65  110 

Alcool  (1  à 2 d’eau).  . . 1 3 20  30  40  50  65  110 

Ether 1 5 8*30 

Acétone 2 5* 
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Glycérine 

. 1 

3 

10 

20 

30  40  50  65  110 

Acide  butyrique  . . 

. 1 

5 

Huile  à manger  . . 

. 5 

30 

90 

Bisulfure  de  carbone  . 

. i 

5 

10 

20 

Chloroforme.  . . . 

. i 

3 

10 

20 

100 

Benzol  

. i 

5 

10 

20 

Ether  de  pétrole  . . 

. i 

5 

Huile  de  térébenthine 

. 1* 

5 

io 

Groupe  II.  — Solutions 

dans  l’eau. 

Eau  chlorée  fraîchement  préparée  .... 

1 

5 

Brome  (2  p.  100  d’eau) 

1 

5 

Eau  iodée  (1  à 7,000) 

1 

Acide  chlorhydrique  (2  p.  100  d’eau)  . . . 

1 

5 

ÎO 

Ammoniaque 

1 

5 

10 

Chlorure  d’ammonium  (5  p.  100  d’eau)  . . 

1 

5 

10 

25 

Sel  commun  (solution  saturée) 

1 

5 

10 

20 

Chlorure  de  calcium  (id.) 

1 

5 

20 

40 

Chlorure  de  baryum  (5  p.  100  d’eau)  . . . 

5 

10 

45 

100 

Chlorure  de  fer  (5  p.  100  d’eau) 

9-j- 

G 

Bromure  de  potassium  (5  p.  100  d’eau)  . . 

5 

10 

25 

Iodure  de  potassium  (5  p.  100  d’eau)  . . . 

5 

10 

25 

80 

Sublimé  corrosif  (1  p.  100  d’eau)  . . . . 

1 

î 

Arsenic  (1  p.  100  d’eau) 

1 

6 

io 

Eau  de  chaux 

5 

10 

15*+ 

20*+ 

Chlorure  de  chaux  (5  p.  100  d’eau).  . . . 

i+ 

2*f 

5 

Acide  sulfurique  (1  p.  100  d’eau)  .... 

i 

3 

10* 

20  * 

Sulfate  de  zinc  (5  p.  100  d’eau) 

i 

5* 

10* 

Sulfate  de  cuivre  (5  p.  100  d’eau  .... 

i 

5* 

10* 

Sulfate  de  fer  (5  p.  100  d’eau 

2 

6 

Sulfate  d’aluminium  (5  p.  100  d’eau)  . . . 

1 

5 

12 

Alun  (4  p.  100  d’eau) 

1 

O 

12 

Chromate  de  potasse  (5  p.  100  d’eau).  . . 

1 

2 

Bichromate  de  potasse  (5  p.  100  d’eau)  . . 

1 

2 

Alun  de  chrome  (5  p.  100  d’eau)  .... 

1 

2 

Acide  chromique  (1  p.  100  d’eau)  .... 

1 

2 

Permanganate  de  potasse  (5  p.  100  d’eau)  . 

1 

— — (1  p.  100  d’eau)  . 

1 

2 

Chlorate  de  potasse  (5  p.  100  d’eau)  . . . 

2 

6 

Acide  osmique  (1  p.  100  d’eau 

1 

Acide  borique  (5  p.  100  d’eau) 

1 

2 

6+ 

10+ 

Borax  (5  p.  100  d’eau) 

5 

10 

15 

Hydrogène  sulfureux  dissous 

1 

5* 

Sulfure  d’ammonium 

1 

2 

5 

Huile  de  moutarde  et  eau 

1 

5 

10* 

Acide  formique  (p.  sp.  1,120) 

1 

2 

4 

«O 

Acide  acétique  (5  p.  100  d’eau) 

1 

5 
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Acétate  de  potasse  (solution  saturée) .... 

1 4 

10 

Acétate  de  plomb  (5  p.  100  d’eau) 

1 5 

12 

Savon  noir  (2  p.  100  d’eau) 

1 5 

12 

Acide  lactique  (5  p.  100  d’eau) 

1 2 

5 

Tannin  (5  p.  100  d’eau) 

1 5 

10 

Triméthylamine  (5  p.  100  d’eau) 

1 5 

12 

Chloropicrine  (5  p.  100  d’eau) 

1 2 

G 

li 

Acide  benzoïque  (solut.  aq.  saturée)  .... 

1 5 

10 

45 

90 

Benzoate  de  soude  (5  p.  100  d’eau)  .... 

1 2 

5 

10 

Acide  cinnamique  (2  p.  100)  aq.  : 60,  alcool  40. 

1 3 

5 

10 

Indol  (en  excès  dans  eau) 

1 5 

10 

25 

80 

Scatol  fen  excès  dans  eau) 

1 5 

10 

25 

80 

Leucine  (1/2  p.  100  d’eau) 

1 5 

10 

Quinine  (2  p.  100)  eau  : 40  et  alcool  60  parties). 

l*t  5*f 

Quinine  1 p.  100  dans  l’eau  -f-  HCI)  .... 

1 5 

IG 

Groupe  III.  — Solutions  dans  l’alcool 

l’éther  ou  l’huile. 

Iode  (1  p.  100  alcool) • . . . 

1*  2* 

Acide  valérianique  (5  p.  100  éther)  .... 

1 5 

Acide  palmitique  (5  p.  100  éther) 

1 5 

Acide  stéarique  (5  p.  100  éther) 

1 5 

Acide  oléïque  (5  p.  100  éther) 

1 5 

Xylol  (5  p.  100  alcool) 

1 5 

30 

50 

90 

Thymol  (5  p.  100  alcool) 

1 6 

10 

15 

Acide  salicylique  (5  p.  100  alcool) 

1 6 

10 

15 

Acide  salicylique  (5  p.  100  huile) 

5 10 

20 

80 

Huile  de  Dippel  (5  p.  100  alcool) 

1 5 

12 

Huile  de  menthe  poivrée  (5  p.  100  alcool)  . . 

1 5 

12 

De  l’examen  attentif  de  ces  tableaux  il  ressort  que  la  méthode  ordi- 
naire de  séparation  des  ferments  figurés  et  des  ferments  non  figurés, 
par  précipitation  à l’aide  de  l’alcool,  et  d’une  solution  de  glycérine,  ne 
peut  être  considérée  comme  une  méthode  offrant  quelque  garantie 
d’exactitude,  puisque  ni  l’alcool  ni  la  glycérine  ne  sont  capables  d’agir 
sur  la  vitalité  des  ferments  figurés. 

L’action  remarquable,  exercée  par  l’éther  et  l’essence  de  térében- 
thine, tous  deux  excellents  véhicules  de  l’ozone,  comparativement  à 
l’action  exercée  par  les  autres  liquides,  est  digne  de  fixer  l’attention. 
Cette  action  est  conforme  aux  résultats  des  récentes  observations  de 
P.  Bert  et  de  Regnard,  concernant  l’action  destructive  qu’exerce  l’eau 
oxygénée  sur  la  bactérie  charbonneuse. 

Les  spores  du  bacille  charbonneux  opposent  une  curieuse  résistance 
à l’action  de  certains  agents  qui  se  montrent  doués,  vis-à-vis  d’autres 
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ferments,  de  propriétés  très  nuisibles,  tels  que  l’acide  chlorhydrique 
dilué  à 2 p.  100,  l’acide  salicylique  à 1 p.  100  ou  les  solutions  concen- 
trées de  chlorure  de  sodium,  de  chlorure  de  calcium,  les  solutions 
des  sels  métalliques  telles  que  celles  de  borax  ou  d’acide  borique,  de 
chlorate  de  potassium,  d’acide  benzoïque,  de  benzoate  de  soude, 
d’acide  cinnamique,  de  quinine. 

Action  des  médicaments  sur  le  développement  et  la  pullulation  des  ba- 
cilles. — Pour  étudier  l’action  des  antiseptiques  sur  le  développement  et 
la  pullulation  des  bactéries,  Koch  se  sert  de  verres  de  montre  ou  même  de 
cristallisoires  à fond  plat  dans  lesquels  il  place  quelques  gouttes  de  sérum 
sanguin  ou  d’un  mélange  de  thé  de  bœuf,  et  de  solution  de  peptone,  addi- 
tionnée d’une  proportion  variable  de  l’agent  antiseptique  sur  lequel  doit 
porter  l’expérience.  Dans  chacun  des  vases  il  plonge  un  fil  de  soie  préala- 
blement trempé  dans  le  liquide  contenant  les  bactéries,  puis  desséché. 
Un  des  vases  ne  contenant  que  du  liquide  de  culture  sans  addition  d’anti- 
septique lui  sert  de  témoin  et  permet  à l’observateur  d’apprécier  l’influence 
qu’a  pu  exercer  sur  le  développement  des  bacilles  l’antiseptique  employé 
dans  les  autres  vases. 


Ces  expériences  ont  fait  constater  la  différence  entre  la  façon  de 
réagir  du  bacillus  anthracis  et  celle  des  autres  microzymas  vis-à-vis 
de  l’acide  phénique. 

Une  solution  à 1/1250  et  une  autre  à 1/850  de  cet  acide  ont  suffi 
pour  empêcher  le  développement  du  bacillus  anthracis,  tandis  qu’il 
n’a  pas  fallu  moins  d’une  solution  à 1/500  pour  obtenir  le  même 
résultat  sur  les  autres  bacilles.  Il  y a donc  des  microzymas  qui  sont 
plus  résistants  à l’action  de  l’acide  phénique  que  le  bacille  anthracis. 

Le  tableau  suivant  montre  le  titre  nécessaire  des  diverses  solutions 
antiseptiques  pour  entraver  ou  empêcher  complètement  le  développe- 
ment du  bacille  anthrax  : 


Enti 

ave. 

Prévient. 

Iode 

1 pour 

5,000  . . 

— 

Brome 

1 — 

1 ,500  . . 

— 

Chlore  

1 — 

1,500  . . 

— 

Acide  osmique  .... 

1 — 

1,500  . . 

— 

Permanganate  de  potasse. 

1 — 

3,000  . . 

— 

Sublimé 

1 pour 

1,000,000  . 

. 1 pour  300,000 

Alcool  allylique  .... 

1 — 

167,000.  . 

— 

Essence  de  moutarde  . . 

1 — 

330,000.  . 

. 1 pour  33,000 

Thymol 

1 — 

80,000  . . 

— 

Huile  de  menthe  poivrée  . 

1 — 

33,000  . . 

. 
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Essence  de  térébenthine  . 1 

— de  clous  de  girofle  1 
Arsénite  de  potasse.  . . 1 

Acide  chromique.  . . . 1 

— picrique  . . . . 1 

— cynahydrique  . . 1 


Entrave. 

Prévient. 

— 75,000  . 

. . 1 pour  33,000 

— 5,000 

. . — 

— 100,000. 

. . 1 pour  10,000 

— 10,000  . 

. . 1 pour  5,000 

— 10,000  . 

. . — 

— 40,000  . 

. . 1 pour  8,000 

Les  antiseptiques  suivants  ont  à peu  près  la  même  puissance  que 
l’acide  phénique  : 

Solution  de  : Entrave.  Prévient. 


Acide  borique  . . . 

. 1 pour 

1,250  . 

. . 1 pour 

800 

Borax  

. 1 — 

2,000  . 

. . 1 — 

700 

Acide  chlorhydrique 

. 1 — 

2,500  . 

. . 1 — 

1,700 

— salicylique . - . 

. 1 — 

3,300  . 

. . 1 — 

1,500 

— benzoïque  . . . 

. 1 — 

2,000  . 

— 

Camphre 

. 1 — 

2,500  . 

— 

Savon  noir  .... 

. 1 — 

500 

. . 1 — 

5,000 

Quinine 

. 1 — 

830 

. . 1 — 

625 

Eucalyptol 

. 1 — 

2,500  . 

— 

Hydrate  de  chloral  . . 

. 1 — 

1,000  . 

— 

Chlorate  de  potasse . . 

. 1 — 

250 

— 

Acide  acétique  . . . 

. 1 — 

250 

— 

Benzoate  de  soude  . . 

. 1 — 

200 

— 

Alcool 

. 1 — 

100 

. . 1 — 

12,5 

Acétone 

. 1 — 

50  (pas 

d’action). 

— 

Chlorure  de  sodium . . 

. 1 — 

64 

— 

Influence  du  dissolvant.  — Si  une  solution  aqueuse  phéniquée  à 
5 p.  100,  possède  une  action  destructive  bien  marquée  sur  les  spores 
et  sur  les  bacilles  adultes,  au  contraire,  une  solution  du  même  agent 
et  au  même  titre  dans  l’huile  ou  l’alcool  n’exerce  pas  la  moindre  action 
antiseptique.  Le  tableau  précédant  montre  aussi  l’influence  du  dissol- 
vant sur  les  propriétés  antiseptiques  de  l’iode. 

Influence  du  liquide  avec  lequel  l’antiseptique  est  mêlé.  — Cette  influence 
est  quelquefois  des  plus  marquées,  surtout  à l’égard  de  l’iode,  du  brome 
ou  du  chlore.  En  solution  aqueuse  ces  agents  sont  de  puissants  anti- 
septiques, mais  mêlés  à des  liquides  alcalins,  tels  que  le  sérum  san- 
guin, ils  se  convertissent  en  bromures,  iodures  et  chlorures  et  leur 
action  est,  du  fait  de  cette  conversion,  extrêmement  affaiblie.  L’action 
du  sublimé  ou  des  huiles  éthérées  ne  subit  aucune  modification  dans 
des  conditions  analogues. 

Influence  de  la  température  sur  l'action  des  antiseptiques.  — Les  hautes 
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températures  accroissent  considérablement  la  puissance  des  antisep- 
tiques. 

Les  spores  du  bacille  anthracis,  exposées  aux  vapeurs  d’acide  phé- 
nique,  à la  température  de  15  à 20°  C.,  restent  inaffectées  même  après 
un  contact  de  quarante-cinq  jours  de  durée.  Si  on  élève  la  température 
jusqu’;'»  55°  le  cas  change  du  tout  au  tout.  Au  bout  d’une  demi-heure 
l’effet  reste  à peu  près  nul,  mais  au  bout  d’une  heure  et  demie  la 
plupart  des  spores  sont  détruites.  Au  bout  de  trois  heures  leur  nombre 
a diminué  notablement,  et  si  on  prolonge  la  durée  de  l’expérience 
pendant  cinq  ou  six  heures,  toutes  ont  disparu. 

Modifications  que  la  chaleur  et  la  nature  du  terrain  de  culture  font  subir 
aux  bactéries.  — On  peut,  par  la  culture  d’une  bouture  prise  sur  un 
arbre  fruitier  sauvage,  rendre  le  fruit  de  cet  arbre,  primitivement  âcre 
et  désagréable,  savoureux  et  comestible. 

Or,  ce  qu’on  peut  obtenir  des  représentants  supérieurs  du  règne 
végétal,  peut  aussi  être  réalisé  sur  les  représentants  inférieurs  du 
règne  animal  et  les  bacilles  eux-mêmes  sont  susceptibles  de  subir  des 
modifications  profondes  sous  l’influence  des  conditions  différentes 
dans  lesquelles  on  les  cultive. 

Pasteur  a,  par  exemple,  montré  que  le  bacille  charbonneux  se 
développe  et  se  multiplie  dans  le  bouillon  de  bœuf  mieux  que  partout 
ailleurs,  à une  température  de  25°  à 40°  C.  Plus  haut  ou  plus  bas  son 
développement  est  retardé,  et  complètement  entravé  au-dessous  de 
15°  ou  au-dessus  de  45°  C. 

Cultivés  à une  température  où  leur  développement  se  fait  avec  une 
certaine  difficulté,  par  exemple  vers  42°-45°,  les  bacilles  cessent  de 
former  des  spores  et  croissent  seulement  en  longs  filaments.  Des 
bacilles  frais,  injectés  sous  la  peau  d’un  animal,  entraînent  rapide- 
ment la  mort  de  celui-ci  par  suite  du  charbon  malin,  mais  si  ces 
bacilles  ont  été  pendant  un  temps  suffisamment  long,  maintenus  dans 
une  haute  température,  ils  perdent  de  leur  virulence  et  au  bout  de 
cinq  à six  semaines  ils  finissent  par  mourir. 

Quand  des  individus  appartenant  à la  première  culture  sont  placés 
dans  du  thé  de  bœuf  frais,  les  individus  de  cette  deuxième  culture 
possèdent  toutes  les  propriétés  virulentes  des  individus  de  la  première 
culture;  ceux-ci  postés  à leur  tour  dans  un  milieu  qui  leur  convient, 
donnent  une  troisième  génération,  qui  conserve  et  perpétue  la  puis- 
sance léthale  de  leurs  ascendants. 

Quand  on  cultive  les  bacilles  à la  température  de  35°,  non  seulement 
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les  microzymas  se  multiplient  rapidement,  mais  ils  forment  des 
spores  d’un  degré  défini  de  virulence  et  ces  spores  peuvent  être  con- 
servées, inaltérées,  pendant  des  années  dans  des  tubes  scellés,  tandis 
que  les  filaments  des  bacilles  adultes  meurent  quand  on  les  prive 
d’air. 

Quand  des  bacilles  du  charbon  dont  la  virulence  a été  diminuée 
par  la  culture,  sont  injectés  à un  animal,  ils  ne  produisent  plus  qu’un 
malaise  plus  ou  moins  passager  au  lieu  de  provoquer  une  mort  fatale 
comme  ils  l’eussent  fait  dans  d’autres  circonstances. 

Par  suite  de  la  pullulation  de  ces  bacilles  non  virulents  dans  l’éco- 
nomie, celle-ci  paraît  subir  une  sorte  d’accoutumance  en  vertu  de 
laquelle  l’injection  subséquente  de  bactéries  virulentes  produit  sur 
elle  une  action  moins  puissante.  Si  la  première  injection  a été  faite 
avec  des  bactéries  possédant  une  très  faible  virulence,  il  est  très 
possible  que  l’animal  en  expérience  succombe  à l’injection  consécu- 
tive de  bacilles  très  virulents,  mais  s’il  a été  injecté  avec  des  virus 
à virulence  suffisamment  graduée,  chaque  inoculation  ne  provoquera 
que  des  troubles  légers  et  l’inoculation  subséquente  de  bactéries  très 
virulentes  sera  désormais  impuissante  à amener  la  mort. 

Les  modifications  que  déterminent  dans  le  sang  et  l’intimité  des 
tissus  vivants  l 'inoculation  du  virus  charbonneux  ou  du  vaccin,  bien 
que  probablement  assez  légères,  sont  cependant  suffisantes  pour  con- 
férer l 'immunité  de  l’organisme  contre  l’infection  ultérieure.  Cette 
immunité  est  ordinairement  permanente  bien  qu’elle  doive  diminuer 
avec  le  temps,  à moins  toutefois  que  l’âge  du  sujet  tende  par  lui-même 
à la  rendre  permanente  en  diminuant  sa  réceptivité. 

L’âge,  en  effet,  est  susceptible  de  conférer  l’immunité  contre  l’in- 
fection de  l’organisme  par  certaines  espèces  de  bacilles;  les  jeunes 
chiens,  par  exemple,  sont  très  facilement  affectés  par  le  charbon 
malin,  tandis  que  les  vieux  chiens  sont,  au  contraire,  à l’abri  de  ses 
atteintes. 

La  différence  des  espèces  entraîne  aussi  des  différences  dans  l’im- 
munité. C’est  ainsi  que  le  rat  et  la  souris  des  champs  sont  indemnes 
des  atteintes  du  charbon  malin,  tandis  que  les  mêmes  espèces  cita- 
dines y sont  au  contraire  extrêmement  exposées. 

De  même,  le  mouton  d’Algérie  résiste  très  bien  à cette  affection 
charbonneuse  qui  décime  les  moutons  de  France. 

On  ignore  jusqu’ici  s’il  est  possible,  à l’aide  d’agents  thérapeutiques 
de  modifier  assez  l’organisme  pour  le  mettre  à l’abri  de  l’infection  par 
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les  bactéries  pathogéniques.  C’est  une  étude  dont  la  poursuite  paraît 
devoir  être  féconde  en  révélations  intéressantes. 

IDENTITÉ  POSSIBLE  DES  DIFFÉRENTES  VARIÉTÉS  DE  BACTÉRIES. 

Nous  avons  déjà  dit  qu’on  n’est  pas  certain  de  savoir  si  les  espèces, 
les  genres  ou  même  les  ordres  de  bactéries  constituent  des  divisions 
naturelles,  ou  si  le  même  organisme  figuré,  dans  des  conditions  diffé- 
rentes de  nutrition  et  de  développement,  ne  peut  pas  être  amené  à pré- 
senter des  différences  apparentes  assez  tranchées  pour  provoquer  de 
notre  part  une  classification  artificielle  et  nous  faire  ranger  une  seule 
et  même  chose  sous  des  chefs  différents  et  des  désignations  variées. 

Ce  point  de  science  a cependant  une  importance  de  premier  ordre 
pour  l’étiologie  des  maladies  infectieuses.  Car,  s’il  est  vrai  que  certains 
organismes  habituellement  inoffensifs  peuvent,  sous  certaines  condi- 
tions, subir  des  modifications  dans  un  sens  contraire  à celles  que  la 
culture  imprime  au  bacille  charbonneux  et  s’il  se  peut  faire  que  ces 
organismes  soumis  à certaines  conditions  de  culture  se  changent  de 
ferments  inoffensifs  en  ferments  pathogènes,  il  est  facile  de  concevoir 
alors  comment  a pu  prendre  naissance  la  conception  de  l’origine 
spontanée  des  maladies. 

Naegeli  a avancé  que  sous  l’influence  de  la  culture,  les  bactéries 
pouvaient  subir  des  modifications  telles  qu’elles  pouvaient  donner 
naissance  à des  produits  de  fermentation  entièrement  dissemblables. 
C’est  ainsi  que  la  bactérie  qui  produit  l’acide  lactique  de  la  fermenta- 
tion lactée  peut  par  la  culture,  dans  un  extrait  de  viande  et  de  sucre, 
être  assez  modifiée  pour  produire  non  plus  l’acide  lactique,  mais  la 
décomposition  ammoniacale  du  lait. 

Il  pense  aussi  que  telle  bactérie  non  virulente  peut  être  successive- 
ment changée  en  bactérie  virulente,  puis  ramenée  à nouveau  à son 
premier  type.  Et  Buchner  croit  avoir  pu  transformer  le  bacille  com- 
mun, ou  bacille  du  foin  (bacillus  subtil is),  en  bacille  du  charbon,  en 
le  cultivant  pendant  plusieurs  générations  dans  un  mélange  d’extrait 
de  viande  de  Liebig,  de  peptone  et  de  sucre.  Klein  (I)  et  d’autres 
auteurs  nient  cette  possibilité,  mais  des  observations  de  F.  Kôhler  (2), 
confirmant  en  partie  celles  de  Buchner,  il  résulterait  que  le  bacillus 
subtilis,  s’il  n’est  pas  modifié  par  la  culture  sous  le  rapport  de  sa 

(1)  Klein.  Quaterley  Jour n.  nf  Microscopie  Science.  Janvier  1883. 

(2)  Dissertation  inaugurale.  1880  (Gôttingue). 
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configuration  extérieure,  serait,  en  revanche,  rendu  capable  de  subir 
des  modifications  dans  sa  virulence,  qui  le  rendraient  aussi  redoutable 
aux  animaux  que  le  bacille  anthracis. 

H.-C.  Wood  et  Formad  (1)  sont  arrivés  aussi  à cette  conclusion, 
que  le  micrococcus  de  la  diphtérie  ressemble  en  tout  à celui  qu’on 
trouve  dans  l’état  villeux  et  saburral  de  la  langue;  seulement,  il  pré- 
senterait une  plus  grande  rapidité  de  pullulation.  Ce  bacille  de  la 
diphtérie,  cultivé  à plusieurs  générations,  perdrait  ses  propriétés  con- 
tagieuses et  ne  se  régénérerait  plus  que  lentement.  Ces  auteurs  pensent 
donc  que,  sous  l’influence  de  conditions  extérieures,  indépendantes 
de  l’économie,  le  micrococcus  commun  du  sabure  lingual  peut  se 
transformer  en  micrococcus  à pullulation  rapide  de  la  diphtérie, 
lequel,  soumis  à la  culture,  revient  de  nouveau  à son  type  primitif. 

Action  des  bactéries  et  de  leurs  produits  sur  l’économie  animale.  — 
Quand  on  inocule  des  bactéries  chez  un  animal,  elles  produisent,  dans 
le  jeu  régulier  de  son  organisme,  des  troubles  qui  différent  selon  la 
nature  de  la  bactérie  ou  du  bacille  inoculé,  suivant  les  conditions  de 
leur  culture  et  la  quantité  de  ferment  introduit. 

Il  est  probablement  un  autre  facteur  dont  le  rôle  n’a  pas  moins 
d’importance  que  les  précédents,  et  qui  a cependant  besoin  d’être 
approfondi,  c’est  Y état  de  l’organisme  récepteur. 

En  étudiant  les  conséquences  de  l’introduction  des  bacilles  dans  un 
organisme,  on  doit  distinguer  les  conséquences  qui  ressortissent  à la 
pénétration  du  bacille  lui-même,  et  celles  qui  résultent  de  l’introduc- 
tion des  produits  toxiques  engendrés  antérieurement  par  ces  bacilles 
dans  leur  liquide  de  culture. 

Cette  distinction  est  aussi  nécessaire  que  le  serait  la  distinction 
entre  les  effets  afférents  à la  levure  et  ceux  attribuables  à l’alcool  pro- 
duit par  cette  levure,  dans  l’interprétation  des  résultats  consécutifs  à 
l’introduction  dans  la  circulation  d’une  liqueur  fermentée  quelconque. 
Au  levain  ou  à la  bactérie  ressortiraient  certains  effets,  à l’alcool  ou 
aux  produits  septiques  en  ressortiraient  d’autres,  leur  appartenant 
en  propre. 

L’injection  de  liquides  putréfiés,  contenant  de  nombreuses  bac- 
téries, détermine,  chez  les  animaux  en  expérience,  une  fièvre  intense 
et  souvent  la  mort. 

La  marche  de  la  fièvre  dépend  de  la  nature  spécifique  de  la  bactérie  : 
bactérie  septique,  bacille  charbonneux,  etc. 

(I)  Bulletin  du  National  Boarcl  of  Health.  Supplément  n°  17,  21  janvier  1882. 
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Il  est  difficile  de  déterminer,  dans  l’état  actuel  de  la  science,  jusqu’à 
quel  point  les  maladies  suivantes  sont  de  nature  infectieuse  et  ressor- 
tissent à la  présence  de  microbes  et  de  leurs  produits,  mais  on 
a trouvé  que  l’inoculation  de  certains  microbes  détermine  l’érysipèle,  la 
nécrose  aiguë,  la  gonorrhée,  l’ophtalmie  gonorrhéique,  l’ophtalmie 
contagieuse,  l’ophtalmie  des  nouveau-nés,  et  on  a constaté  leur  pré- 
sence dans  l’organisme  dans  le  cas  de  pyoémie,  de  fièvre  puerpérale, 
d’endocardite  ulcéreuse,  de  myosite  infectieuse  et  de  pneumonie  con- 
tagieuse. Dans  l’œdème  malin  et  dans  la  gangrène  traumatique,  il  est 
ordinaire  de  trouver  des  bacilles.  Certains  aussi  attribuent  aux 
microcoques  la  vaccine  et  l’inflammation  diphtéritique. 

Le  bacille  anthracis  produit  l’anthrax  et  le  charbon  malin  ; le  bacil- 
lus  seplicemiæ,  la  septicémie;  le  bacillus  malariæ,  la  fièvre  palu- 
déenne, et  les  affections  malignes;  le  bacille  de  Koch,  la  phtisie;  le 
bacillus  lepræ,  la  lèpre;  et  d’autres  ferments,  la  morve  et  le  farcin. 

Dans  la  fièvre  rémittente,  on  trouve  dans  le  sang  le  spirocheta 
Obermeyeri,  qui  est  probablement  la  cause,  l’agent  direct  de  la 
maladie. 

Des  alcaloïdes  de  la  putréfaction.  — Ptomaïnes.  — Des  substances 
organiques  en  décomposition  on  est  arrivé  à séparer  certains  corps 
qui  possèdent  tous  les  caractères  des  alcaloïdes. 

Ces  alcaloïdes  produits  par  la  putréfaction  sont  connus  sous  le  nom 
de  ptomaïnes.  Il  y a quelque  temps,  on  supposa  qu’au  point  de  vue  de 
la  constitution  chimique  ils  différaient  des  alcaloïdes  que  l’on  rencontre 
dans  les  végétaux,  et  que  leur  pouvoir  réducteur  notamment  était 
beaucoup  plus  énergique.  Aussi  proposa-t-on  de  séparer  les  ptomaïnes 
des  alcaloïdes  par  l’addition  du  ferricyanure  de  potassium  : si  l’alca- 
loïde transformait  ce  corps  en  ferrocyanure  — ce  que  l’on  reconnais- 
sait au  précipité  bleu  formé  par  l’addition  du  perchlorure  de  fer  — , 
il  appartenait  à la  classe  des  ptomaïnes;  l’absence  de  réduction  étant 
sensée  prouver  que  l’alcaloïde  appartenait  aux  alcaloïdes  végétaux. 
Mais  on  s’aperçut  vite  que  ce  critérium  conduisait  à des  résultats 
erronés  : ainsi,  la  morphine  et  la  vératrine  réduisaient  le  ferricya- 
nure. Des  dernières  recherches,  notamment  de  celles  de  Brieger, 
il  résulte  que  certaines  ptomaïnes  sont  identiques  à des  alcaloïdes 
végétaux. 

On  peut  considérer  les  alcaloïdes  comme  des  produits  de  décom- 
position de  l’albumine,  que  celle-ci  soit  renfermée  dans  les  cellules 
des  plantes  et  modifiée  dans  sa  structure  pendant  la  croissance,  ou 
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qu’elle  se  décompose  par  la  présence  et  par  l’action  des  microbes,  soit  à 
l’intérieur  ou  à l’extérieur  de  l’organisme,  ou  enfin  qu’elle  se  dédouble 
pendant  la  digestion  sous  l’influence  de  ferments  inorganisés  tels  que 
la  pepsine. 

Les  alcaloïdes  produits  par  la  putréfaction  des  substances  albumi- 
noïdes varient  du  reste  suivant  le  degré  d’avancement  de  cette  décom- 
position. Au  début  de  la  putréfaction,  leur  action  toxique  est  peu 
prononcée;  la  décomposition  faisant  des  progrès,  leurs  qualités 
virulentes  s’accentuent;  à une  période  encore  plus  avancée  de  la 
putréfaction,  les  alcaloïdes  se  scindent,  se  dédoublent  et  perdent 
complètement  leurs  propriétés  toxiques. 

La  muscarine,  alcaloïde  toxique  de  certaines  variétés  de  champi- 
gnons vénéneux,  a été  obtenue  par  voie  de  synthèse,  à l’aide  de  la 
choline,  par  Schmiedeberg  et  Harnack;  Brieger  a retiré  des  substances 
albuminoïdes  en  décomposition  un  certain  nombre  de  substances 
chimiques  nettement  définies  : la  diméthylamine,  la  triméthylamine, 
le  triéthylamine,  l’éthylénédiamine,  la  choline,  Ianeurine,  la  neuridine, 
là  muscarine,  la  gadinine,  la  cadavérine,  la  putrescine,  la  saprine, 
la  mydaléine  et  autres  encore.  La  muscarine,  la  neurine  et  la  choline 
produisent  la  salivation,  la  diarrhée,  les  vomissements,  la  dyspnée,  la 
paralysie  et  la  mort.  Chez  la  grenouille,  la  muscarine  et  la  neurine 
déterminent  l’arrêt  du  cœur  en  diastole;  chez  les  mammifères  ils  ne 
font  qu’affaiblir  l’action  de  cet  organe.  La  cadavérine,  la  putrescine  et 
la  saprine  n’ont  pas  d’action  physiologique  bien  marquée;  mais  Brieger 
a isolé  du  cadavre  humain  en  état  de  décomposition  très  avancée  un 
alcaloïde  qui  augmente  énormément  la  péristaltique  intestinale,  qui 
provoque  une  diarrhée  continue  et  très  abondante  avec  faiblesse 
extrême.  La  mydaléine,  chose  curieuse,  élève  la  température;  or  nous 
voyons  fréquemment,  dans  le  cours  des  maladies  aiguës,  la  fièvre 
coïncider  avec  la  constipation  et  disparaître  par  l’administration  d’un 
purgatif,  et  nous  pouvons  nous  demander  si  cette  élévation  de  tempé- 
rature n’était  pas  due  à l’absorption  de  quelque  poison  par  l’intestin. 
La  mydaléine  détermine  la  dilatation  pupillaire,  une  abondante  sécré- 
tion de  larmes,  de  salive,  de  sueurs,  des  vomissements,  de  la  diarrhée, 
de  la  paralysie,  des  convulsions,  de  la  dyspnée,  du  coma  et  la  mort. 

La  sepsine,  séparée  de  la  levure  en  voie  de  putréfaction,  par 
Bergmann  et  Schmiedeberg,  détermine  des  vomissements,  de  la 
diarrhée  et  des  selles  sanglantes.  Nicati  et  Rietsch  (1)  ont  pu  produire 

(1)  Compt.  rend.,  XG,  928. 
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des  symptômes  cholériformes  chez  les  animaux,  en  leur  injectant  des 
cultures  du  bacille  virgule  de  Koch,  dépouillées  au  préalable  de  ces 
organismes.  Du  reste,  Lewis  et  Douglas  Cunningham  avaient  obtenu 
plusieurs  années  auparavant  des  résultats  analogues  à l’aide  de  selles 
de  choléra  dont  tous  les  organismes  avaient  été  détruits  par  l’ébulli- 
tion. 

L’extrait  de  maïs  putréfié  possède  une  action  tétanisante  et  narco- 
tique qui  paraît  due  à l’existence  de  deux  substances  différentes.  Comme 
la  proportion  de  ces  substances  n’est  pas  constante,  c’est  tantôt  l’action 
tétanisante,  tantôt  l’action  narcotique  qui  l’emporte  dans  le  complexus 
symptomatique. 

Sonnenschein  et  Zuelzer  ont  isolé  de  substances  organiques  en 
décomposition  un  autre  alcaloïde  se  rapprochant  de  l’atropine  par  son 
action  ; cet  alcaloïde  a été  retrouvé  dans  les  cadavres  d’individus  morts 
de  fièvre  typhoïde. 

Guareschi  et  Mosso  (1)  ont  isolé  du  tissu  cérébral  putréfié  un  alca- 
loïde agissant  comme  le  curare.  On  a aussi  tiré  des  matières  organiques 
animales  une  autre  substance  susceptible  de  provoquer  des  accidents 
tétaniques. 

Leucomaïnes.  — Gautier,  à qui  nous  devons  la  plupart  de  nos 
connaissances  sur  les  alcaloïdes  dus  à la  décomposition  des  substances 
albuminoïdes,  a donné  le  nom  de  leucomaïnes  aux  alcaloïdes  qui  sont 
produits,  non  par  la  putréfaction  bactéridienne,  mais  par  la  destruction 
physiologique  des  tissus  animaux  vivants.  Parmi  les  leucomaïnes,  il 
range  un  certain  nombre  de  substances  formées  dans  les  muscles  et 
intimement  unies  à la  xanthine  et  à la  créatine  (2). 

Brieger  a démontré  qu’au  moment  de  la  digestion  de  la  fibrine  par 
la  pepsine,  il  se  forme  un  alcaloïde  auquel  il  a donné  le  nom  de 
peptotoxine. 

Absorption  et  élimination  des  ptomaines  et  des  leucomaïnes.  — 11  se 
produit  probablement  une  quantité  considérable  d’alcaloïdes  dans 
l’intestin,  même  lorsque  la  digestion  est  normale,  mais  surtout 
lorsqu’elle  est  irrégulière.  En  même  temps,  il  se  forme  des  alcaloïdes 
dans  les  muscles  et  probablement  aussi  dans  les  autres  tissus.  Si  tous 
ces  alcaloïdes  étaient  retenus  dans  le  corps,  des  symptômes  d’intoxica- 
tion ne  tarderaient  pas  à se  manifester;  Bouchard  estime  que  la 
quantité  d’alcaloïdes  formés  dans  l’intestin  d’un  homme  bien  portant 

(1)  Les  Ptomaïnes.  Turin,  1883. 

(2)  Sur  les  alcaloïdes  de  la  destruction , etc.  Paris,  Masson,  1886. 
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en  vingt-quatre  heures  de  temps,  suffirait  à déterminer  la  mort,  s’ils 
étaient  tous  absorbés  et  que  l’excrétion  en  fût  enrayée.  Ce  savant  a 
trouvé  que  les  selles  même  normales  ont  une  activité  toxique  considé- 
dérable  et  qu’une  substance,  qu’il  a pu  en  retirer  par  dialyse,  détermi- 
nait des  convulsions  violentes  chez  les  lapins.  Lorsque  les  fonctions 
des  reins  sont  entravées,  il  survient  de  l’urémie,  ou  plutôt  un  état 
pathologique  auquel  Bouchard  donnerait  volontiers  le  nom  de  sterco- 
rémie, parce  qu’il  le  croit  dû  à une  absorption  d’alcaloïdes  intestinaux. 
Bouchard  croit  également  que  les  troubles  nerveux  de  la  dyspepsie 
sont  dus  à un  empoisonnement  par  les  ptomaïnes.  Il  est  de  fait  qu’il  y 
a des  alcaloïdes  qui  sont  éliminés  par  les  urines;  Bocci  notamment 
y a découvert  une  substance  dont  l’action  était  analogue  à celle  du 
curare. 


INFLUENCE  DES  AGENTS  MÉDICAMENTEUX  SUR  LES  EFFETS  PRODUITS  PAR  LES 
BACTÉRIES  DANS  L'ÉCONOMIE  ANIMALE. 


Aussi  longtemps  que  l’expérience  sur  la  bactérie  a lieu  in  vitro  on 
peut  employer  pour  la  détruire  telle  drogue  en  telle  proportion  que 
l’on  voudra,  mais  la  chose  est  toute  différente  quand  il  s’agit  de  la 
poursuivre  dans  les  profondeurs  de  l’organisme,  car  la  nature  et  la 
dose  du  médicament  à mettre  en  action  sont  commandés  par  l’effet 
qu’il  exerce  sur  l’ensemble  de  l’organisme  vivant  et  force  est  de  se 
limiter,  si  on  ne  veut  risquer  de  détruire  à la  fois  le  malade  et  l’agent 
de  sa  maladie. 

Tout  ce  qu’il  est  permis  d’espérer  et  de  tenter  c’est  d’arriver  à faire 
tourner  les  choses  à l’avantage  de  l’organisme  noble  et  vivant,  dans  la 
lutte  pour  l’existence  que  les  cellules  composantes  de  cet  organisme 
complexe  soutiennent. contre  la  bactérie  qui  l’envahit. 

L’espoir  d’atteindre  ce  résultat  repose  tout  entier  sur  ce  fait  qu’il  est 
certains  médicaments  ou  agents  antiseptiques  dont  les  propriétés 
quoique  nuisibles  à la  fois  et  à la  cellule  vivante  et  ;ï  la  bactérie,  ne  le 
sont  cependant  pas  également  et  à un  même  degré  pour  tous  deux. 

L’élévation  de  la  température  est  nuisible  à l’organisme  mais  elle 
l’est  aussi  aux  bactéries  qu’elle  détruit  et  comme  disait  Fokker  (1), 
peut-être  la  fièvre  qui  s’allume  après  l’introduction  des  bactéries  dans 
la  circulation,  n’est-elle  qu’une  mesure  de  défense  d’un  organisme 
supérieur  par  laquelle  cet  organisme  se  protège  et  tue  le  bacille, 

(1)  Congrès  médical  international.  1881. 
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Dans  les  méthodes  thérapeutiques  les  plus  folles  en  apparence,  il  y a 
souvent  un  grain  de  vérité  et  peut-être  la  pratique  d’antan  qui  consi- 
stait à traiter  la  fièvre  scarlatine,  la  rougeole,  la  variole  par  des  bois- 
sons chaudes,  par  la  haute  température  de  la  chambre,  par  l’accu- 
mulation de  draps  et  de  vêtements  sur  le  malade,  n’était-elle  qu’un 
effort  irraisonné  et  aveugle  dont  le  résultat  imprévu  était  cependant 
de  favoriser  les  procédés  de  la  nature  médicatrice,  juste  comme  les 
onguents  irritants  du  moyen-âge  semblent,  sans  qu’on  s’en  doutât, 
avoir  constitué  un  acheminement  vers  la  chirurgie  antiseptique.  Les 
propriétés  antiseptiques  merveilleuses  du  sublimé  corrosif  et  le  fait 
que  ce  poison  continue  à agir  lorsqu’il  est  mêlé,  même  en  petite  quan- 
tité, au  sérum  sanguin,  tout  comme  lorsqu’il  est  dissous  dans  l’eau, 
semblent  indiquer  son  emploi  comme  destructeur  des  bacilles  dans 
l’économie  animale.  Schlesinger,  de  son  côté,  a montré  l’innocuité 
de  son  emploi  journalier  en  injections  sous-cutanées,  pendant  des 
mois,  chez  le  lapin  et  le  chien,  même  à la  dose  de  1 cent,  cube  d’une 
solution  à 1/2  p.  100.  Les  expériences  de  Koch  n’ont  encore,  il  est 
vrai,  donné  sur  ce  point  qu'un  résultat  négatif,  les  animaux  soumis 
à l’inoculation  charbonneuse  n’ayant  pu  être  sauvés  de  la  mort  par  la 
pratique  des  injections  de  sublimé.  Cependant  les  propriétés  extraor- 
dinaires de  l 'alcool  allylique  et  celles  moins  puissantes,  quoique  pré- 
cieuses encore,  des  huiles  éthérées,  permettent  de  concevoir  l’espérance 
que  le  jour  n’est  pas  loin  où  l’on  découvrira  quelque  substance 
organique  capable  d’arrêter  le  développement  des  bactéries  après  leur 
pénétration  dans  l’organisme,  de  les  détruire  et  de  couper  court  à la 
maladie,  ou  de  conjurer  la  mort  qui  en  serait  la -conséquence. 

Les  observations  consignées  par  feu  le  docteur  W.  Farr,  sur  son 
rapport  à ce  sujet,  présentent  un  grand  intérêt  (1).  L’alcool,  dit-il, 
paraît  arrêter  l’action  des  affections  zymotiques  de  la  même  façon  qu’il 
prévient  la  fermentation  des  vins  faibles;  de  la  même  façon  que  le 
camphre,  l’alcool  préserve  et  conserve  les  tissus  animaux.  Mais  que 
peut-il  fairede  plus?  Ne  peut- il  prévenir  l’invasion  de  quelque  maladie 
zymotique? 

L’expérience  a montré  que  l’alcool  ne  possède  par  lui-même  qu’un 
faible  pouvoir  antizymotique,  mais  il  est  très  possible  que  les  faibles 
traces  de  différents  éthers  toujours  présents  dans  le  vin  ou  les  liqueurs 
puissent  exercer  une  action  favorable  dans  les  cas  d’empoisonnement 
septique. 

(1)  International  medical  Congress,  1881. 
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ANTISEPTIQUES.  ANTIZYMOTIQUES.  DÉSINFECTANTS.  DÉODORISEURS. 

Ces  agents  médicamenteux  qui  forment  des  classes  essentiellement 
distinctes,  sont  souvent  confondus  les  uns  avec  les  autres.  11  est  cepen- 
dant important  de  bien  distinguer  la  signification  exacte  de  ces  déno- 
minations. 

On  appelle  anlizymotiques  des  agents  capables  d’arrêter  les  fer- 
mentations. Nous  avons  déjà  dit  que  le  processus  fermentatif  peut 
dépendre  soit  d’enzymes,  soit  de  ferments  organisés,  et  que  ces 
ferments  organisés  peuvent  se  subdiviser  en  plusieurs  classes,  tels  que 
les  ferments  de  la  levure,  le  ferment  bactérien  non  virulent,  le  ferment 
bactérien  pathogénique.  La  classe  des  anlizymotiques  comprend  toutes 
les  substances  capables  d’arrêter  le  processus  fermentatif  dû  à la 
présence  de  ces  organismes.  Elle  se  subdivise  en  deux  sous-classes: 
les  antiseptiques  et  les  désinfectants. 

Les  antiseptiques  sont  des  remèdes  qui  jouissent  de  la  propriété 
d’arrêter  la  décomposition  putride  en  s’opposant  au  développement 
des  bacilles  ou  en  détruisant  ces  agents  de  la  désorganisation  septique. 

Les  désinfectants  déterminent  la  destruction  du  poison  spécifique 
des  affections  contagieuses.  La  plupart  de  ces  poisons,  sinon  tous, 
appartiennent  à la  classe  des  ferments  organisés  microbiens,  aussi 
peut-on  regarder  les  désinfectants  comme  constituant  une  sous-classe 
des  antizymotiques. 

Les  déodorisants  ou  déodoriseurs  sont  des  agents  capables  de  détruire 
ou  de  dissimuler  simplement  les  odeurs  désagréables.  La  décompo- 
sition des  matières  organiques  s’accompagne  à peu  près  constamment 
de  la  production  de  ces  odeurs  désagréables  qui  peuvent,  en  agissant 
elles-mêmes  comme  poisons,  causer  des  altérations  dans  la  santé, 
mais  ces  poisons  ne  doivent  pas  être  confondus  avec  les  bacilles  qui 
leur  donnent  naissance  par  le  fait  de  leur  pullulation  et  de  la  mise 
en  œuvre  de  leurs  propriétés  désorganisatrices.  En  outre,  le  carac- 
tère plus  ou  moins  désagréable  de  l’odeur  exhalée  n’est  pas  toujours 
un  critérium  fidèle  de  la  puissance  toxique  des  gaz  développés. 
M.  Gustave  Le  Bon  a fait  sur  ce  point  une  série  d’expériences  en  pré- 
parant un  mélange  d’eau  et  de  viande  hachée  qu’il  laissait  se  putré- 
fier. A mesure  que  la  décomposition  avançait  le  liquide  fourmillait 
de  bactéries  se  montrant  très  puissamment  mortelles  aux  animaux 
inoculés  en  même  temps  que  s’exhalait  une  odeur  très  fortequi  cepen- 
dant ne  parut  exercer  alors  aucune  action  nuisible.  Plus  tard  les 
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ferments  du  liquide  disparurent,  l’odeur  devint  moins  désagréable, 
mais  les  émanations  semblèrent  jouir  de  propriétés  toujours  beaucoup 
plus  marquées,  bien  que  le  liquide  putréfié  injecté  à des  animaux, 
ne  présentât  plus  le  même  pouvoir  toxique  qu’auparavant. 

Emploi  des  antiseptiques.  — Un  emploie  les  antiseptiques  soit  pour 
l’usage  externe  afin  de  détruire  les  microbes  avant  leur  pénétration 
dans  l’organisme,  soit  à l’usage  interne  dans  le  même  but,  ou  encore 
en  vue  de  s’opposer  à leur  pullulation  et  à leur  développement  dans 
la  cavité  de  l’estomac  ou  de  l’intestin.  On  les  emploie  à l’extérieur  dans 
les  opérations  chirurgicales  dans  l’espoir  d’arriver  à détruire  tous  les 
organismes  qui,  pénétrant  dans  les  plaies  pourraient  y développer 
leurs  produits  toxiques.  Bactéries  et  produits  vibrioniens  pourraient 
ainsi  exercer  une  action  nuisible,  non  seulement  locale  au  niveau  de 
la  plaie,  mais  encore  générale  à la  suite  de  leur  absorption. 

Le  traitement  antiseptique  a longtemps  été  mis  en  pratique  d’une 
façon  toute  empirique  sans  règles  précises  et  sans  méthode.  C’est  à 
Lister  qu’on  doit  l’introduction  de  la  méthode  antiseptique  et  son  ap- 
plication avec  toute  la  rigueur  scientifique  désirable. 

Le  traitement  antiseptique  était  tombé  en  désuétude  sans  doute  en 
raison  des  propriétés  irritantes  des  topiques  antiseptiques  employés. 
Ceux  qui  en  faisaient  usage  méconnaissant  la  raison  de  leurs  vertus 
curatives,  l’attribuaient  sans  hésiter  à l’irritation,  qu’ils  étaient  capa- 
bles de  développer  au  niveau  des  plaies,  irritation  qu’on  s’appliqua  à 
déterminer  tant  et  tant  que  le  remède  en  arriva  à produire  plus  de 
mal  que  de  bien  et  qu’on  finit  par  l’abandonner  dès  l’époque  d’Am- 
broise Paré. 

L’antiseptique  le  plus  communément  employé  est  l’acide  phénique 
ou  acide  carbolique.  Non  seulement  on  plonge  tous  les  instruments 
dans  une  solution  désinfectante  avant  l’opération,  mais  celle-ci  est 
encore  conduite  sous  le  spray  de  vapeurs  d’eau  contenant  de  l’acide 
phénique  en  dissolution,  de  façon  à détruire  tous  les  germes  contenus 
dans  l’air  ambiant. 

La  plaie  est  alors  couverte  d’un  pansement  antiseptique  que  l’on 
doit  toujours  changer  sous  le  spray  phéniqué.  La  raison  de  toutes  ces 
précautions  est  facile  à saisir  : il  s’agit  d’éviter  la  pénétration  de  tout 
germe  infectieux,  car  si  quelques-uns  seulement  parvenaient  à s’in- 
troduire, ils  ne  tarderaient  pas  à se  multiplier  et  à amener  des  désor- 
dres mortels  tout  comme  s’ils  avaient  été  injectés  en  nombre. 

Les  accidents  redoutables  qui  résulteraient  de  la  pénétration  dans 
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l’organisme  de  germes  septiques  en  si  petite  quantité  qu’on  voudra, 
rendent  indispensables  les  plus  grandes  précautions  de  la  part  de  ceux 
qui  par  leur  imprudence  pourraient  les  transporter  d’un  malade 
à un  autre.  Il  y a quelques  années,  un  médecin  des  hôpitaux  igno- 
rant à quelle  cause  attribuer  une  épidémie  de  fièvre  puerpuérale 
qui  régnait  dans  son  service  et  sa  clientèle  privée  et  lui  enlevait  les 
unes  après  les  autres  toutes  ses  accouchées,  ne  sachant  littéralement 
à quel  saint  se  vouer  et  soupçonnant  qu’il  en  était  lui-même  l’agent 
inconscient,  prit  le  parti  de  brûler  tous  ses  vêtements  et  de  s’en  aller 
pour  trois  mois.  Pendant  son  absence  tout  alla  bien,  mais  lui  revenu, 
l’épidémie  éclata  de  nouveau.  A force  de  chercher  il  s’aperçut  que  la 
seule  chose  qu’il  avait  oublié  de  brûler  dans  son  costume,  étaient  ses 
gants  qui  avaient  joué  le  rôle  d’un  réservoir  de  l’infection  et  l’avaient 
propagée  de  nouveau.  Les  mains,  insuffisamment  lavées  la  première 
fois,  avaient  infecté  les  gants  qui,  à leur  tour,  avaient  réinfecté  les  mains 
chaque  fois  que  le  médecin  les  remettait.  De  même  un  thermomètre 
peut  devenir  une  cause  de  propagation  interminable  de  la  maladie, 
à moins  que  celui-ci  ait  été  soigneusement  lavé,  et  s’il  est  nécessaire, 
désinfecté  toutes  les  fois  qu’on  s’en  est  servi,  et  avant  de  le  remettre  dans 
son  étui.  Dans  le  même  ordre  d’idées  on  a constaté  aussi  que  les  sécré- 
tions gonorrhéiques  peuvent  séjourner  dans  le  vagin  et  infecter  plu- 
sieurs individus  sans  que  la  femme  elle-même,  véhicule  du  poison, 
soit  aucunement  malade.  En  pareil  cas,  un  des  meilleurs  désinfectants 
est  le  permanganate  de  potasse.  Lorsqu’il  y a lieu  de  craindre  les  effets 
toxiques  de  l’absorption  de  l’acide  phénique,  employé  dans  le  panse- 
ment des  abcès,  le  permanganate  de  potasse  est  indiqué  ; de  même 
dans  le  pansement  des  ulcérations  ou  des  plaies  siégeant  au  voisinage 
de  l’ouverture  buccale,  de  l’urèthre,  de  l’anus,  etc.  Dans  ces  cas 
l’acide  phénique  peut  être  considéré  comme  trop  irritant.  Les  expé- 
riences de  Koch  ont  cependant  montré  (voir  page  112)  que  la  solu- 
tion de  permanganate  de  potasse  au  titre  ordinaire  de  1 p.  100 
est  impuissante  à détruire  les  organismes  septiques,  bien  qu’une  solu- 
tion, quatre  ou  cinq  fois  plus  forte,  y réussirait  certainement. 

Il  est  encore  une  voie  détournée  par  laquelle  peut  se  produire  l’em- 
poisonnement septique,  c’est  par  l’introduction  d’un  cathéter  dans  la 
vessie,  -surtout  lorsque  le  réservoir  urinaire  ne  peut  se  vider  complète- 
ment de  l’urine  qu’il  contient,  par  suite  de  sa  paralysie  ou  d’une  hyper- 
trophie de  la  prostate  ou  d’un  rétrécissement  de  l’urèthre. 

Aussi  longtemps  que  le  contenu  de  la  vessie  n’est  pas  venu  au  con- 
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tact  d’organismes  septiques,  il  peut  y séjourner  un  certain  temps  sans 
subir  de  décomposition,  mais  qu’un  cathéter  malpropre  y introduise 
des  germes  de  fermentation,  aussitôt  ces  germes,  en  pullulant,  détermi- 
neront la  décomposition  de  l’urine  et  l’empoisonnement  septique  com- 
mencera. On  voit  souvent  les  médecins  oindre,  avec  confiance,  le  ca- 
théter, avant  de  l’introduire,  d’huile  phéniquée.  Mais  les  expériences 
de  Koch  ont  montré  ce  qu’on  peut  penser  de  cet  étrange  palladium  en 
établissant  que  l’huile  phéniquée  ne  possède  aucune  propriété  anti- 
septique (voir  page  117).  Aussi  conseillons-nous  de  plonger  avant  leur 
introduction  les  explorateurs,  sondes  et  cathéters,  dans  une  solution 
aqueuse  forte  d’acide  phénique  et  de  ne  huiler  ces  instruments  qu’en- 
suite. 

L’emploi  des  antiseptiques  à l'intérieur  est  comme  nous  l’avons  dit 
limité  par  la  résistance  de  l’organisme  lui-même.  On  ordonne  le)s 
antiseptiques  par  la  voie  stomacale  en  vue  d’arrêter  les  fermentations 
digestives  et  d’éviter  ainsi  l’irritation  de  l’estomac  ou  la  production 
de  vomissements.  Ceux  qu’on  emploie  spécialement  dans  ce  but  sont 
la  créosote,  l’acide  phénique  et  l’acide  sulfureux,  mais  tous  les  amers 
toniques  semblent  jouir  à un  degré  plus  ou  moins  prononcé  de  pro- 
priétés antiputrides. 

Dans  l’intestin  les  antiseptiques  peuvent  se  montrer  utiles  en  s’oppo- 
sant au  travail  de  putréfaction  des  matières  et  en  prévenant  par  con- 
séquent, et  les  lésions  qui  pourraient  résulter  pour  l’intestin  du  contact 
irritant  de  ces  produits  de  décomposition,  et  d’autre  part,  les  effets 
pernicieux  dûs  à la  résorption  de  ces  mêmes  produits  entraînés  dans 
l’organisme.  Aussi  les  antiseptiques  tendent-ils  indirectement  à com- 
battre la  diarrhée  et  la  dysenterie. 

C’est  probablement  à son  action  antiseptique  que  le  sublimé  cor- 
rosif doit  ses  propriétés  curatives  dans  la  dysenterie  infantile;  et  il 
n’est  pas  improbable  que  l’action  favorable  du  calomel  est  due  à une 
cause  semblable,  car  Wassilieff  l’a  trouvé  très  apte  à retarder  la 
décomposition  résultant  de  la  pullulation  des  organismes  inférieurs. 

Les  bons  résultats  obtenus  par  l’emploi  des  préparations  hydrargi- 
riques  sont  en  partie  attribuables  à ce  que  le  pouvoir  antiseptique  de 
ces  mercuriaux  reste  à peu  près  égal  à lui-même  malgré  leur  mélange 
à des  matières  fécales,  ce  qui  n’est  pas  pour  les  autres  antiseptiques. 

Après  leur  absoplion  dans  la  circulation,  on  emploie  les  antisep- 
tiques surtout  dans  les  affections  fébriles,  en  vue  de  diminuer,  si 
possible,  le  développement  des  organismes  septiques  et  d’écarter  le 
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principal  danger  inhérent  à la  fièvre.  Les  principaux  antiseptiques, 
auxquels  on  a recours  dans  ce  but,  sont  l’alcool,  l’eucalyptol,  la  quinine, 
la  salicyne,  l’acide  salicylique  et  les  salicylates.  C’est  à peine  si  on 
peut  mettre  à profit  la  créosote  et  l’acide  phénique  dont  les  propriétés 
toxiques  sont  trop  puissantes,  mais  l’hydroquinone , l’acide  crésoti- 
nique,  la  kairine,  la  pyrocatéchine  et  la  résorcine  qui  ne  sont  pas  très 
toxiques  et  jouissent,  en  outre,  de  propriétés  antipyrétiques,  peuvent 
bien  que  peu  employés  jusqu’ici  être  appelésà  rendre  d’utiles  services.,, 
(Voyez  aussi  à ce  propos  les  antiseptiques .) 

L’eucalyptol  m’a  quelquefois  paru  rendre,  dans  les  cas  d’empoison-j 
nement  septique,  des  services  plus  signalés  que  la  quinine.  En  tous  cas 
j’ai  vu  guérir  sous  son  influence  des  malades  auxquels  la  quinine 
n’avait  été  d’aucune  utilité. 

Des  désinfectants.  — On  emploie  les  désinfectants  pour  détruire  les 
germes  morbides  contenus  dans  les  selles  des  malades  atteints  de 
maladies  infectieuses  ou  les  germes  adhérents  aux  objets  mobiliers, 
aux  vêtements,  aux  murs  de  la  chambre  du  malade.  En  ce  qui  con- 
cerne les  vêtements,  il  est  probable  que  le  désinfectant  le  plus  générale- 
ment applicable  et  le  plus  efficace  est  la  chaleur.  La  température 
employée  varie  de  110°  à 120°  C.,  elle  doit  être  compatible  avec  la 
bonne  conservation  des  étoffes  et  d’autre  part,  être  assez  élevée  pour 
porter  les  couches  centrales  du  tissu  h la  température  nécessaire  pour 
assurer  la  complète  destruction  des  microorganismes.  Comme  l’humi- 
dité semble  favoriser  l’action  destructive  de  la  chaleur,  le  mieux  dans, 
les  circonstances  ordinaires,  serait  d’employer  la  vapeur  surchauffée. 

Le  sublimé  est  aussi  l’un  des  désinfectants  sur  lequel  on  peut  le  plus 
compter.  Il  paraît  détruire  rapidement  les  microzymaset  leurs  spores, 
même  en  solution  à 1/1000,  et  après  un  contact  de  quelques  minutes 
seulement. 

. Des  déodoriseurs.  — Les  déodoriseurs  sont  des  agents  oxydants  ou 
désoxydants  puissants,  tels  que  le  chlore  et  ses  oxydes,  l’acide  sulfu- 
reux, l’acide  nitreux,  l’ozone,  le  peroxyde  d’hydrogène,  le  permanga- 
nate de  potasse.  Le  charbon  de  bois  mêlé  aux  oxydants  absorbe  et 
condense  les  gaz  odorants.  Les  déodoriseurs  les  plus  en  usage  pour 
l’air  des  chambres  sont  le  chlore  et  le  chlorure  de  chaux. 

Pour  désinfecter  les  mains,  l’acide  phénique  est  préférable  aux 
autres  substances,  et  pour  les  matières  fécales,  c’est  le  permanganate 
de  potasse,  l’acide  phénique  ou  le  charbon  de  bois.  Un  mélange  de 
huit  ou  neuf  parties  de  dolomite  calcinée  (magnésie  et  chaux),  et  d’une 
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ou  deux  parties  de  tourbe  ou  de  charbon  de  bois,  constitue  non-seule- 
ment un  excellent  déodoriseur,  mais  augmente  encore  la  valeur  des 
matières  fécales  comme  engrais. 


DES  ANTIPÉRIODIQUES. 


Les  anti périodiques  sont  des  agents  médicamenteux,  jouissant  de 
propriétés  qui  les  rendent  capables  de  diminuer  l’intensité  ou  de  pré- 
venir le  retour  de  certaines  maladies  qui  procèdent  par  accès  ou 
périodes. 

Les  principaux  antipériodiques  sont  : 

L’écorce  du  quinquina  et  ses  alcaloïdes  : 

Quinine.  L’arsénic. 

Cinchonine.  L’acide  salicylique. 

Quinidine.  Les  salicylates. 

Cinchonidine.  La  salicine. 

L'eucalyptol. 


L’écorce  de  Berbère  et  son  alcaloïde  : 

La  berbérine. 

Action.  — Le  mode  d’action  des  antipériodiques  est  resté  jusqu’ici 
assez  mal  connu,  de  même  que  la  pathogénie  de  l’affection  qu’ils  sont 
destinés  à combattre.  On  sait  cependant  que  la  fièvre  rémittente 
dépend  de  la  présence  d’un  spirillum  dans  le  sang.  De  même,  il  est  à 
peu  près  établi  que  les  affections  malariques  sont  liées  à la  présence 
de  bacilles  dans  l’organisme.  La  périodicité  des  accès  de  ces  affec- 
tions semble  associée  au  développement  des  générations  successives  de 
ces  protophytes,  et  on  pourrait  expliquer  l’action  des  antipériodiques 
par  l’obstacle  qu’ils  apportent  au  développement  de  ces  organismes 
pathogènes. 

Emploi.  — La  quinine  et  l’écorce  de  quinquina  sont  souvent  regar- 
dées comme  spécifiques  des  diverses  affections  dues  à l’empoison- 
nement malarique,  telles  que  : accès  fébriles  intermittents,  céphalées 
périodiques,  névralgies,  etc. 

Dans  les  fièvres  rémittentes  tropicales,  d’origine  malarique,  la  quinine 
constitue  encore  le  meilleur  médicament  que  nous  possédions.  On 
doit  l’administrer  à très  haute  dose,  et  cependant  il  est  là  moins  cer- 
tainement efficace  que  dans  la  fièvre  intermittente. 

Les  autres  alcaloïdes  du  quinquina  jouissent  de  propriétés  analo- 
gues à celles  delà  quinine,  mais  moins  puissantes.  Comme  la  quinine, 
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ils  peuvent  servir  de  prophylactiques,  soit  pour  prévenir  la  récurrence 
de  la  fièvre  chez  les  individus  séjournant  dans  les  districts  malariques, 
soit  pour  guérir  des  accidents  palustres  actuels.  L’arsenic  est  quel- 
quefois plus  efficace  que  la  quinine,  mais  en  général,  il  est  indiqué 
dans  les  accidents  d’empoisonnement  palustres,  frustres  ou  latents, 
qui  ne  se  manifestent  que  par  des  névralgies  variées,  des  troubles  ner- 
veux ou  digestifs  bien  plutôt  que  par  des  accès  fébriles  francs. 

Adjuvants.  — Les  émétiques  et  les  cathartiques  aident  à l’action  des 
antipériodiques,  qu’ils  peuvent  quelquefois  même  remplacer  dans  lé 
traitement  curatif  des  accès  fébriles.  Il  est  rare  que  les  antipério- 
diques réussissent,  dans  les  cas  où  les  fonctions  du  foie  sont  troublées, 
sans  l’adjuvant  des  émétiques,  des  cathartiques  et  spécialement  des 
cholagogues. 


CHAPITRE  IV. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LÉS  INVERTÉBRÉS. 

L’étude  de  l’action  des  drogues  sur  les  invertébrés  n’a  pas,  jusqu’ici, 
été  l’objet  de  recherches  très  méthodiques,  mais  elle  n’en  offre  pas 
moins  un  champ  d’investigation  plein  de  promesses  et  ne  tardera 
pas  à donner  avant  quelques  années  d’ici,  des  fruits  précieux. 

Action  des  médicaments  sur  les  méduses.  — Krukenberg  (1)  et  Romanes 
sont,  à peu  près,  les  seuls  auteurs  qui  aient  spécialement  fait  porter  leurs 
études  sur  ce  point;  à l’heure  présente,  ces  travaux  n’intéressent  encore 
que  peu  la  pratique,  mais  ils  permettent  d’espérer  néanmoins  que  sous  peu 
on  sera,  grâce  à eux,  mieux  en  état  de  comprendre  l’action  des  médica- 
ments sur  les  tissus  contractiles  en  général  et  sur  le  cœur  en  particulier. 

Chez  la  méduse,  l’appareil  locomoteur  se  compose  d’une  masse  de  sub- 
stance contractile,  en  forme  de  cloche,  dans  l’intérieur  de  laquelle  le  polype 
se  meut,  comme  le  battant  de  la  cloehe.  Au  bord  de  la  cloche  sont  disposés, 
en  une  série  circulaire,  des  ganglions  reliés  les  uns  aux  autres  par  des  fila- 
ments nerveux. 


Cloche 

Lithocyste  et  ganglions. 
Tentacules 


Fig.  29.  — Méduse. 

La  cloche,  à l’état  normal,  se  contracte  et  se  dilate  alternativement  avec 
un  certain  rythme.  Ces  mouvements  déterminent  la  propulsion  de  l’animal 
dans  l’eau. 

Quand  la  bande  marginale  qui  contient  les  ganglions  est  enlevée,  la 
cloche  reste  complètement  immobile,  semblable  en  cela,  comme  nous  le 
verrous  plus  loin,  au  ventricule  du  cœur  de  la  grenouille,  les  contractions 
rhytmiques  étant,  pour  le  cœur  de  la  grenouille  comme  pour  la  cloche  de  la 
méduse,  intimement  liées  à l’intégrité  des  ganglions.  L’oxygène  accélère  et 
l’acide  carbonique  ralentit,  et,  finalement,  arrête  les  mouvements  rhyt- 
miques. 

Quand  la  cloche,  paralysée  par  l’enlèvement  des  ganglions  d'où  lui  vient 

(1)  Krukenberg.  Vergleichende  pïiysiologische  Studicn.  Heidelberg,  1880. 

(2)  Romanes.  Phil.  Trans.,  vol.  CLXVI,  part.  1 et  vol.  CLXVII,  2e  partie,  1866  et  1867. 
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le  stimulus  nécessaire  à la  production  des  contractions,  est  soumise  momen- 
tanément à l’excitation  d’un  seul  choc  d’induction,  elle  répond  à cette  exci- 
tation par  une  seule  contraction.  Quand  des  chocs  successifs  sont  en  même 
temps  régulièrement  espacés,  les  contractions  delà  cloche  augmentent  jus- 
qu’au moment  où  l’effet  maximum  est  atteint. 


Fig.  30.  — Intensité  croissante  des  contractions  de  la  méduse  sous  l'inlluonce  des  chocs  d’irt- 
duction  répétés  avec  la  même  intensité  initiale.  Les  deux  premières  décharges  n'ont  pas  été 
suivies  d'ellots  apparents  et  la  faible  contraction  enregistrée  la  première  sur  la  figure  (1)  ne 
s'est  montrée  que  sous  l'influence  du  neuvième  choc.  (D'après  Romanes  in  Phil.  Trains.'). 


Mqis  si,  soit  on  acidulant  l’eau  dans  laquelle  plonge  la  méduse,  soit  en  y 
faisant  passer  un  courant  constant,  ou  un  courant  faradique  léger,  ou  en 
versant  sur  la  méduse  un.  peu  de  glycérine  ou  d’alcool,  on  augmente 
l’intensité  du  stimulus  on  voit  la  cloche  s’agiter  de  nouveau  de  battements 
rhytmiques  soutenus.  Quand  on  a restauré  ainsi  artificiellement  les  con- 
tractions de  la  cloche  paralysée  on  peut  en  augmenter  la  rapidité  ou  les 
ralentir  selon  qu’on  élèvera  ou  qu’on  abaissera  la  température.  Aux  tempé- 
ratures extrêmes  de  -j-  80  ou  de  moins  de  20  les  contractions  péristaltiques 
s’arrêtent. 

Quand  la  bande  marginale,  qui  contient  les  ganglions,  détachée  sur  toute 
Sa  longueur,  est  encore  adhérente  à la  cloche  par  un  point,  le  stimulus 
appliqué  à son  extrémité  libre,  progresse  vers  la  cloche,  dont  il  détermi- 
nera les  contractions.  Le  stimulus  peut  être  de  deux  espôees , et  ces  deux 
espèces  d’excitations  peuvent  agir  séparément  ou  eu  combinaison. 


Bande  de  tissu  contractile 
garnie  d'une  frange  de 
tentacule  ^ . 


Fig.  31.  — Diagramme  d'une  méduse  tiaropsis  au  1/3  de  sa  grandeur  naturelle,  avec  une  bande 
de  tissu  contractile  détachée  de  la  cloche  à laquelle  elle  adhère  encore  par  une  extrémité. 


(1)  Weah-current  = courant  faible. 
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Le  premier  stimulas  consiste  en  une  onde  de  contraction  prenant  nais- 
sance dans  le  tissu  de  la  bande  elle-même.  Si  le  stimulus  est  appliqué  sur 
un  point  de  la  bande  contractile  la  contraction  péristaltique  gagnera  la 
cloche  de  proche  en  proche,  et  en  déterminera  à son  tour  la  contraction. 

La  deuxième  espèce  de  stimulus  est  une  forme  rudimentaire  de  l’activité 
nerveuse.  Cette  activité  nerveuse  entre  en  jeu  en  môme  temps  que  l’onde 
contractile  : alors  on  voit  cette  excitation  obscure  se  manifester  à l’œil  par 
une  certaine  modification  du  tissu,  modification  qui  précède  dans  sa  pro- 
gression celle  de  l’onde  contractile.  Mais  cette  excitation  peut  aussi  exercer 
son  influence  alors  môme  qu’aucune  contraction  n’a  lieu.  Elle  se  traduit 
par  les  mouvements  des1  tentacules  qui  bordent  la  bandelette  et  qui  jouis- 
sent d’une  sensibilité,  plus  grande , que  celle  de;  la  bandelette  elle-même. 
Cette  onde  de  stimulation  sans  contraction,  progressant  le  long  de  la  ban- 
delette et  atteignant  la  cloche,  la  fera  se  contracter  s’il  reste  encore  un 
ganglion  adhérent  et  faisant  corps  avee  la  cloche;: autrement  celle-ci  restera 
inerte.  On  obtient  plus  facilement Tonde  de  stimulation  que  l’onde  de  con- 
traction, la  première  peut  Monc  répondre  à une  excitation  trop  faible  pour 
faire  naître  la  seconde.  Une  compression  exercée  eu  un  point  de  la  bande- 
lette peut  gêner  la  progression  i du  stimulus  ou  s’opposer  complètement  à 
son  passage.  Il  en  est  de  même  pour  les  incisions  qu’on  pourrait  pratiquer 
dans  l’épaisseur  de  la  bandelette  le  long  de  laquelle  se  transmet  l’onde 
contractile.  Le  tiraillement  et  toute  lésion  de  son  tissu  ont  les  mêmes  effets. 
Quelquefois  l’onde  de  contraction  peut  être  arrêtée  par  la  lésion  avant 
l’onde1  de  stimulation,  et  inversément,  l’onde. de  stimulation  peut  être  blo- 
quée avant  l’onde  de  contraction  péristaltique.  Quand  l’obstacle  à la  pro- 
gression, n’est  que  partiel,  il  peut  arriver  que  deux  ou  trois  contractions 
péristaltiques  arrivent  devant  l’obstacle  sans  arriver  à le  franchir,  mais 
qu’au  bout  d’un  certain  temps  leur  action  semble  avoir  pénétré  le  tissu 
et  l’avoir  rendu  en  quelque  sorte  perméable  ; on  voit  alors  une  onde  de 
contraction  réussir  enfin  à le  franchir. 

Comme  l’a  montré  Gaskel,  on  observe  quelque  chose  d’analogue  dans  le 
cœur  de  la  grenouille,  et  les  excitations  propagées  de  l’auricule  vers 
le  ventricule  peuvent  être  arrêtées  dans  leur  progression  par  une  com- 
pression exercée  sur  leur  trajet. 

On  peut  étudier  l’action  des  poisons  sur  la  méduse  en  expérimentant  soit 
sur  la  cloche,  garnie  de  ses  ganglions,  soilsur  la  bande  marginale. 

Sur  une  méduse  normale,  le  chloroforme  arrête  de  prime  abord  les  mou- 
vements spontanés  de  la  cloche.  Si-on  vient  à irriter  l’animal  pendant  ce 
sommeil  chloroformique  il  répond  à l’excitation  par  une  seule  contraction 
au  lieu  d’y  répondre  par  une  série;de  mouvements. 

Quand  il  n’y  répond  plus,  on  peut  encore  solliciter  des  contractions  en 
pinçant  la  bande  marginale. 

Quand  1 excitation,  portée  sur  n’importe  quelle  partie  de  l’animal,  cesse 
de  provoquer  une  réponse,  on  verra  le  polype  se  contracter  encore  sous 
l’influence  d'un  stimulus  directement  appliqué  sur  lui. 

Les  effets  du  nitrite  d’amyle  se  rapprochent  de  ceux  du  chloroforme;  ils 
en  diffèrent  cependant  en  ce  que  la  vigueur  des  contractions  diminue  et  que 
leur  rythme  s’accélère  avant  que  survienne  l'abolition  des  mouvement  spon- 
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tanés.  La  diminution  des  mouvements  est  aussi  plus  graduelle  que  pour  le 
chloroforme,  et  avant  de  disparaître  complètement  ils  se  localisent  au  tissu 
musculaire  adjacent  à la  bande  marginale.  Quand  la  dose  est  forte,  des 
contractions  spasmodiques  se  produisent,  qui  empêchent  d’observer  la 
marche  envahissante  des  phénomènes  paralytiques. 

La  caféine  commence  par  augmenter  le  nombre  des  pulsations  pour  le 
diminuer  ensuite  au  bout  de  quelques  secondes.  Ces  modifications  sont 
transitoires  et  les  mouvements  spontanés  finissent  par  disparaître  gra- 
duellement. Pendant  un  certain  temps  encore  l’animal  reste  sensible  à la 
stimulation  et  répond  encore  par  quelques  faibles  contractions  aux  exci- 
tations, puis  ces  contractions  se  réduisent  à une  seule  et  en  fin  de  compte 
disparaissent  complètement.  Étant  donné  que  la  méduse,  paralysée  par 
l’ablation  de  sa  chaîne  ganglionnaire,  ne  répond  jamais  à une  excitation 
que  par  une  seule  contraction,  il  est  probable  que  l’augmentation  en  nombre 
qu’on  observe  d’abord  après  l’application  du  stimulus  est  due  à l’augmenta- 
tion de  l’excitabilité  réflexe. 

Sous  l’influence  de  la  caféine,  les  tentacules  du  polype  perdent  leur  tonus 
et  se  relâchent,  phénomène  qu’on  n’observe  pas  pour  le  chloroforme. 

Les  méduses  anesthésiées  par  le  chloroforme,  plongées  dans  une  solution 
de  caféine,  perdent  aussi  leur  tonus  ; leur  irritabilité  est  restaurée  mais  non 
leur  spontanéité. 

Le  vératrum  détermine  une  augmentation  du  nombre  et  de  la  force  des 
contractions,  puis  elle  les  diminue. 

La  digitaline  accélère  d’abord  les  contractions,  elle  les  régularise  et  finit 
par  déterminer  des  spasmes  persistants  et  tue  l’animal  en  pleine  systole. 

La  nicotine  détermine  des  spasmes  violents  et  continus  avec  des  con- 
tractions très  rapides,  très  localisées,  qui  se  greffent  en  quelque  sorte  sur 
cet  état  spasmodique  général.  Ces  petites  contractions  disparaissent  rapide- 
ment et  laissent  la  cloche  en  état  de  contracture  généralisée. 

Après  la  disparition  des  mouvements  spontanés,  la  cloche  ne  répond  plus 
à l’excitation  de  ses  tentacules,  mais  elle  répond  encore  à l'excitation  directe 
de  la  cloche. 

L’alcool  commence  par  augmenter  considérablement  la  rapidité  des  con- 
tractions au  point  que  la  cloche  n’a  pas  le  temps  de  se  dilater  convenable- 
ment entre  deux  pulsations  consécutives;  celles-ci  finissent  par  s’affaiblir 
et  par  disparaître.  L’excitabilité  réflexe  cesse  très  rapidement  de  se  mani- 
fester, mais  l’irritabilité  musculaire  se  maintient  intacte  pendant  encore  un 
certain  temps. 

Le  cyanure  de  potassium  stimule  d’abord  puis  ralentit  les  contractions. 
Les  mouvements  spontanés  cessent  rapidement  et  la  cloche  est  bientôt 
indifférente  aux  excitations  directes  ou  indirectes.  Très  longtemps  encore 
après , les  connexions  nerveuses  qui  unissent  les  tentacules  au  polype 
restent  intactes,  de  môme  que  les  connexions  qui  unissent  ces  organes 
avec  toutes  les  autres  parties  de  la  cloche.  Le  cyanure  de  potassium  ne  para- 
lyse donc  pas  les  organes  sensitifs  de  la  méduse. 

Romanes  a pu  localiser  les  effets  des  poisons  sur  la  méduse  de  deux  ma- 
nières différentes  : 1°  En  divisant  la  méduse  en  deux  moitiés,  reliées  entre 
elles  seulement  par  une  bande  étroite  de  tissu.  Ces  deux  moitiés  sont  plon- 
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gées  dans  deux  vases  séparés,  l’un  contenant  de  l’eau  pure,  l’autre  de 
l’eau  avec  le  poison  en  solution.  Le  pédicule  intermédiaire  repose  sur 
le  bord  des  vases.  L’expérience,  faite  avec  le  curare,  permet  de  constater 
qu’il  exerce  sur  la  méduse  une  action  analogue  à celle  qu’il  exerce  sur  les 
mammifères,  qu’il  paralyse  les  nerfs  moteurs,  tout  en 
respectant  les  nerfs  sensitifs.  Ainsi,  en  pinçant  la 
moitié,  qui  plonge  dans  la  solution  de  curare,  on  voit 
que  cette  moitié  reste  parfaitement  immobile,  tandis 
que  la  même  excitation  provoque  dans  l’autre  moitié 
des  contractions  proportionnées  à l’intensité  de  l’exci- 
Fl  va  1 1 à local  ! "se  i°i ’a  c t fo  ri  dation.  Ici  cependant,  tout  comme  chez  les  mammifères, 
des  poisons  sur  la  mé-  les  libres  sensitives  sont  paralysées  par  les  fortes 

contient U<ie ^î'eau^de  closes>  fle  S01‘te  hae  si  011  emploie  une  solution  forte, 
mer  ordinaire;  l'autre  l’irritation  de  la  moitié  empoisonnée  n’aura  d’effet  sur 
sonnée*  de  me'  ernp°1_  l’une  n*  sur  l’autre  de  ces  moitiés.  En  expérimentant, 
d’après  la  méthode  de  Romanes,  Krukenberg  a con- 
staté que  pour  la  strychnine  l’excitabilité  de  la  moitié  empoisonnée  était 
augmentée,  de  sorte  que  l’excitation  du  pédicule  intermédiaire,  par  une 
piqûre  d’épingle,  n’était  suivi  d’aucun  effet  sur  la  moitié  saine  et  d’une  con- 
traction bien  marquée  et  énergique  sur  la  moitié  intoxiquée.  La  vératrine 
avait  une  action  analogue  à celle  du  curare,  de  sorte,  que  l’irritation  de  la 
moitié  intoxiquée  n’y  déterminait  aucun  mouvement,  mais  en  déterminait 
dans  la  moitié  saine. 

La  nicotine  paraît  paralyser  les  ganglions  et  non  les  nerfs. 

Nous  avons  déjà  dit  que  les  mouvements  rhytmiques  de  la  méduse  dépen- 
dent des  ganglions,  que  ceux-ci  détachés,  l’animal  était  frappé  de  para- 
lysie, à moins  qu’il  en  reste  au  moins  un  d’adhérent.  Si  on  vient  à priver 
une  moitié  de  la  méduse  de  ses  ganglions  ou  à la  rendre  inerte  par  le  poison, 
cette  moitié  continuera  à se  contracter  aussi  longtemps  que  le  pédicule 
intermédiaire  subsistera,  mais  cessera  de  se  mouvoir  dès  qu’elle  sera  déta- 
chée complètement  de  la  moitié  qui  possède  encore  ses  ganglions.  Les  effets 
de  la  nicotine  sont  tels  qu’on  peut  les  prévoir  si  on  admet  l’hypothèse  que 
le  poison  agit  sur  les  ganglions  : en  effet,  on  constate  que,  quand  une 
moitié  de  la  méduse  est  plongée  dans  de  l'eau,  contenant  une  solution  de 
nicotine,  les  deux  moitiés  continuent  à se  contracter  rhytmiquement,  mais 
aussitôt  que  la  bande  intermédiaire  est  divisée,  la  moitié  intoxiquée  cesse 
aussitôt  de  se  mouvoir  tandis  que  l’autre  continue. 

La  seconde  méthode,  employée  par  Romanes  pour  localiser  l’action  des 
poisons  sur  la  méduse,  consiste  à appliquer  ces  poisons  sur  une  bande  de 
tissu  contractile.  Il  a trouvé  que  divers  poisons,  appliqués  sur  ces  bandes, 
ou  injectés  dans  leur  épaisseur,  interceptaient  la  progression  des  ondes  con- 
tractiles dont  la  rapidité  était  tout  d’abord  diminuée.  Le  chloroforme, 
l’éther,  l’alcool,  la  morphine,  la  strychnine  et  le  curare  jouissent  de  pro- 
priétés semblables. 

Résultats  généraux.  — En  somme  les  expériences  faites  sur  les 
méduses  ont  montré  que  le  tissu  contractile  se  contracte  d’une  façon 
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rythmique  (mouvements  péristaltiques),  sous  l’influence  (le  la  stimula- 
tion ganglionnaire  : à l’intégrité  de  la  chaîne  des  ganglions  est  liée  la 
fonction  de  contraction.  Qu’on  enlève  les  ganglions  et  le  tissu  contrac- 
tile dépourvu  de  cette  stimulation  ganglionnaire,  va  cesser  de  se 
contracter,  ;\  moins  qu’une  excitation  extérieure  continue,  de  nature 
chimique  ou  électrique,  intervienne,  auquel  cas  la  cloche  se  mettra 
en  fonction,  se  contractera  avec  rythme  tout  comme  avant  l’enlève- 
ment des  ganglions;  ce  qui  paraît  démontrer  que  le  pouvoir  contrac- 
tile péristaltique,  est  une  fonction  du  tissu  contractile,  et  non  pas 
seulement  des  ganglions.  En  outre  de  cette  propriété  de  se  contracter 
une  fois  sous  l’application  d’un  stimulus  unique,  ou  d’une  façon  ryth- 
mique sous  l’application  d’un  stimulus  constant,  le  tissu  contractile 
possède  aussi  la  propriété  de  conduire  l’excitation,  ce  que  montre  la 
progression  de  l’onde  de  contraction  le  long  d’une  bande  de  tissu 
médusaire,  laquelle  onde  en  arrivant  à la  cloche,  en  détermine  la 
contraction.  Quand  deux  ondes  de  contraction  voyageant  le  long  d’une 
même  bande  dans  deux  directions  opposées  se  rencontrent,  elles 
s’arrêtent  mutuellement,  phénomène  qu’on  peut  regarder  comme  un 
processus  d 'inhibition  ou  d’interférence,  ou  comme  une  conséquence 
de  l’exhaustion  du  tissu,  qui  sans  doute  ne  peut  se  contracter  deux 
fois  de  suite  à intervalle  aussi  rapproché.  La  propriété  du  tissu 
contractile,  de  transmettre  les  excitations  extérieures,  diminue  ou 
disparaît,  si  on  pratique  une  section  transversale  de  ce  tissu,  si  on  le 
comprime,  si  on  le  tord,  le  dilacère,  si  on  élève  la  température  à un 
degré  éxeessif,  enfin,  si  on  fait  agir  des  poisons,  tels  que  le  chloro- 
forme, la  morphine,  le  nitrite  d’amyle,  la  caféine,  la  strychnine,  le 
curare  et  presque  toutes  les  substances  étrangères  à la  composition  de 
l’eau  dans  laquelle  plonge  la  méduse. 

Il  y a cependant  deux  voies  de  transmission  pour  le  stimulus  : 
la  première  déjà  mentionnée,  est  le  tissu  contractile;  la  seconde,  est  le 
tissu  nerveux.  Le  passage  du  stimulus,  le  long  de  cette  dernière  voie,  se 
traduit  par  les  mouvements  des  tentacules.  L’onde  de  propagation 
nerveuse  ou  tentaculaire  et  l’onde  de  propagation  contractile  peuvent 
coexister,  ou  exister  séparément.  Les  ondes  nerveuses  sont  excitées 
par  des  stimuli  trop  faibles  pour  provoquer  l’onde  contractile,  et  on 
observe  que  lorsque  tel  est  le  cas,  l’onde  nerveuse  se  propage  avec 
seulement  la  moitié  de  la  rapidité  avec  laquelle  se  propage  l’onde  de 
contraction,  bien  que  lorsque  le  stimulus  est  assez  fort  pour  provoquer 
l’onde  de  contraction  et  l’onde  nerveuse,  toutes  deux  se  propagent 
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avec  la  même  vitesse,  l’onde  nerveuse  marchant  à peu  de  distance  en 
tète  de  l’onde  de  contraction.  Le  passage  du  stimulus  nerveux  peut 
comme  l’onde  de  contraction  être  retardé  ou  arrêté  par  la  section  ou 
la  compression  du  tissu. 

La  transmission  des  stimuli  le  long  des  nerfs,  est  affectée  par  les 
poisons.  Les  anesthésiques  paraissent  l’anéantir,  bien  qu’avec  moins 
de  rapidité  que  dans  le  tissu  contractile.  Les  ganglions  peuvent  être 
paralysés  par  la  nicotine,  par  exemple,  avant  que  la  transmission  du 
stimulus  nerveux  soit  affectée.  Le  tissu  contractile  peut  être  frappé 
isolément  de  paralysie. 


A dion  des  médicaments  sur  les  mollusques.  — Chez  les  lamellibranches , 
au  lieu  de  la  chaîne  ganglionnaire  de  la  méduse,  on  trouve  trois  paires  de 
ganglions  : une  paire  cérébrale  placée  autour  de  la  bouche,  une  paire  pédale 
à la  partie  postérieure,  une  paire  pariétale  splanchnique,  fournissant  à l’ap- 
pareil branchial  et  viscéral.  Le  cœur  a des  cavités  distinctes,  mais  il  semble 
constitué  par  de  la  substance  plasmatique  sans  ganglions  nerveux  distincts. 
L’application  d’un  courant  interrompu  en  arrête  les  pulsations  rythmiques 
et  arrête  l’organe  épuisé  en  diastole  (1).  L’atropine  empêche  cet  effet  d’épui- 
sement de  se  produire.  Une  température  de  40°  C.  accélère  les  battements 
du  cœur;  plus  élevée,  elle  détruit  d’abord  les  mouvements  réflexes  de 
l’animal,  puis  elle  arrête  le  cœur.  L’immersion  de  mollusques  d’eau  de 
mer  dans  l’eau  pure  paralyse  rapidement  les  muscles  et  détermine  la  mort 
de  l’animal.  Le  curare,  à petite  dose,  n'a  pas  d’action;  à haut  dose,  il 
accélère  les  mouvements,  sans  les  détruire  et  sans  affecter  le  cœur.  La 
strychnine  stimule  plutôt  les  mouvements  de  l’animal  et  peut  déterminer 
quelques  contractions  locales  sans  produire  jamais  du  tétanisme  généralisé. 
La  nicotine  agit  d’un  façon  analogue;  mais,  à haute  dose,  elle  parait 
paralyser  les  muscles  et  amener  la  mort.  Elle  paraît  aussi  déterminer  la 
contraction  des  vaisseaux,  de  sorte  que  le  cœur  semble  gonflé  et  bat  plus 
rapidement.  La  vératrine  possède  une  action  analogue.  La  digitale  n’a  d’ac- 
tion qu’appliquée  directement  sur  le  cœur,  dont  elle  ralentit  et  quelquefois 
arrête  les  contractions.  L’antiarine,  comme  la  digitale,  n’a  pas  d’action; 
mais  appliquée  localement,  elle  arrête  le  cœur.  Ordinairement,  la  musea- 
rine  détermine  la  contraction  générale  des  muscles,  l’accélération,  puis 
le  ralentissement  des  battements  cardiaques.  Le  sulfo-cyanure  de  potassium 
diminue  les  actions  réflexes,  mais  jouit  de  peu  d’action  sur  l’excitabilité 
nerveuse.  A petite  dose,  il  accélère  légèrement  les  battements  du  cœur  ; 
à haute  dose,  il  l’arrête  momentanément  en  diastole;  appliqué  localement, 
l’arrêt  est  permanent. 

Action  des  drogues  sur  les  ascidiens.  — Le  cœur  des  ascidiens  est  repré- 
senté par  un  vaisseau,  ouvert  aux  deux  bouts,  qui,  par  ses  contractions, 
envoie  et  ramène  alternativement  le  sang  des  viscères.  Son  action  ne 

(1)  FosTF.n.  Pflüger’s  Arch.,  V.  191. 
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paraît  pas  dépendre  de  la  présence  du  ganglion  situé  entre  la  dilatation 
orale  et  la  dilatation  anale,  ni  même  d’aucune  influence  nerveuse  quel- 
conque. 

L’application  d’un  courant  induit  détermine  les  contractions  du  vais- 
seau dans  un  seul  sens,  au  lieu  de  le  faire  se  contracter  alternativement 
dans  une  direction  et  dans  l’autre,  mais  elle  n’arrête  pas  ses  pulsations  (1). 
Suivant  Krukenberg,  l'atropine  ni  la  muscarine  n’exercent  d’action  sur  ses 
fonctions.  La  vératriue,  la  quinine  et  la  strychnine  le  paralysent,  après  en 
avoir  affaibli  d'aboi'd  les  contractions  et  troublé  la  régularité.  La  strychnine 
ne  détermine  acuue  apparence  de  tétanisme.  L’helléborine  augmente  le 
nombre  des  pulsations  viscérales,  tandis  que  la  nicotine  les  diminue.  Il 
est  possible  que  le  camphre  et  la  strychnine  possèdent  sous  ce  rapport  une 
action  analogue  à celle  de  l’helléborine. 

Actions  des  médicaments  sur  les  annelés.  — Chez  les  annelés,  le  système 
nerveux  est  représenté  par  une  paire  de  ganglions  placés  dans  chaque  seg- 
ment, et  unis  les  uns  aux  autres  par  des  anses  nerveuses.  Ces  faisceaux 
nerveux  représentent  les  cordons  de  lachaineganglionnairedu  sympathique 
des  animaux  supérieurs.  La  moelle  spinale  n’existe  pas  ici.  On  peut  présu- 
mer, dès  lors,  que  les  agents  médicamenteux  agissant  spécialement  sur  la 
moelle  épinière  des  vértébrés,  n’exerceront  pas  la  môme  action  sur  le  sys- 
tème nerveux  des  annelides,  et  tel  paraît  être  en  effet  le  cas.  On  a constaté 
que  la  strychnine  était,  sur  les  limaces  et  les  sangsues,  dépourvue  d’aucun 
effet.  Lorsqu’on  place  ces  animaux  dans  de  l’eau  additionnée  de  strychnine, 
ils  s’allongent,  mais  ne  présentent  aucun  signe  de  tétanisme. 

Il  y a quelques  années,  j’ai  observé  que  des  fourmis,  saupoudrées  de 
poudre  à punaises,  mouraient  dans  de  violentes  convulsions,  et  l’idée  me 
vint  que  certains  médicaments,  agissant  sur  les  mouvements  péristaltiques 
des  intestins  chez  les  animaux  supérieurs,  pouvaient  exercer  une  action 
plus  ou  moins  convulsivante  sur  les  invertébrés.  J’essayai  l’effet  de  l’essence 
de  menthe  sur  les  sangsues,  qui  manifestèrent,  sous  son  influence,  une  vio- 
lente excitation.  Cette  essence  parait  être  douée  de  propriétés  convulsi- 
vantes.  On  voit  la  sangsue  s’agiter  et  fuir  rapidement  dans  tous  les  sens, 
puis,  lorsque  la  fatigue  survient,  on  observe  de  petites  convulsions  ryth- 
miques permanentes,  qui  se  continuent  jusqu’à  la  mort.  Mais  si  l’hypothèse 
était  vraie,  tout  carminatif  devrait  provoquer  des  convulsions  chez  les  anne- 
lés, ce  qui  ne  se  vérifie  pas,  car  les  essences  de  menthe  poivrée,  d’anis,  de 
carvi  n’exercent  pas  d’autre  effet  apparent  sur  les  blattes,  que  de  les  alan- 
guir.  Le  chloroforme,  l’étlier  et  d’autres  substances  appartenant  au  groupe 
alcool  agissent  comme  auesthésiques  sur  les  mammifères,  abolissant  tempo- 
rairement l’activité  fonctionnelle  de  l’encéphale  et  de  la  moelle.  Elles  ont 
une  action  analogue  sur  les  annelides,  bien  que  Krukenberg  ait  supposé 
qu’elles  agissent  d’une  toute  différente  façon  et  qu’elles  coagulent  les  mus- 
cles, avant  d’affecter  le  système  nerveux.  Krukenberg  avait  cru  avoir  mis 
cette  propriété  en  lumière  de  la  manière  ingénieuse  suivante  : il  applique 
le  chloroforme  sur  la  partie  moyenne  du  corps  de  l'animal,  dont  il  protège 
les  deux  extrémités  contre  l’action  des  vapeurs  de  chloroforme.  La  région 

(1)  Dew-Smitii.  Roy.  Soc.  Proc.,  18  mars  1875,  p.  330 
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moyenne  devient  raide  et  dure,  tandis  que  les  mouvements  des  deux 
extrémités  restent  parfaitement  coordonnés , de  sorte  qu’il  semblerait 
que  la  sangsue,  à sa  partie  moyenne,  est  emprisonnée  dans  un  anneau 
rigide.  L’éther  et  l’alcool  agissent  d’une  manière  identique.  La  coordination 
des  mouvements  des  deux  extrémités  de  l’animal  montre  que,  malgré  la 
rigidité  du  système  musculaire  de  la  partie  moyenne  du  corps,  les  nerfs 

qui  la  traversent  restent  encore  en  pos- 
session de  toutes  leurs  fonctions.  Si,  au 
lieu  de  chloroforme,  on  se  sert  d’eau 
chaude  versée  sur  la  partie  moyenne  de 
l’animal,  les  mouvements  des  extrémités 
cessent  d’ètre  coordonnés,  montrant  que 
les  filets  nerveux  sont  paralysés  et  dé- 
truits, et  la  sangsue  parait  divisée  en 
deux  animaux  différents,  étrangers  l’un 
à l’autre  et  réunis  par  un  cylindre  rigide. 

Luchsinger  répéta  les  expériences  de 
Krukenberg  et  observa  que,  bien  que  les 
muscles  fussent  affectés  par  le  chloro- 


Fig.  33.  — Expérience  de  Krukenberg  : 
a est  un  vase  plat  contenant  un  peu 
d’eau;  b,  verre  contenant  de  l'eau  saturée 
de  chloroforme  et  recouvert  d'une  feuille 
de  carton  c,  percée  de  deux  trous  pour  forme,  le  système  nerveux  étant  cepen- 

!âVsangPsueaf  * la  t6tC  et  à la  f‘ueue  de  dant  encore  plus  sensible  que  les  mus- 
cles. 

L’atropine  possède  une  action  similaire  à celle  du  chloroforme,  de  l’éther 
et  de  l’alcool  sur  l’appareil  musculaire  de  la  sangsue. 

La  vératrine  parait  affecter  les  muscles  dans  une  certaine  mesure,  car, 
après  quelques  contractions,  ils  se  relâchent  lentement.  D’après  Kruken- 
berg, la  vératrine  affecte  les  centres  nerveux  en  paralysant  les  centres  sen- 
sitifs. 

Le  camphre,  la  strychnine,  la  morphine,  la  caféine,  le  sulfate  de  cuivre, 
le  chlorure  de  mercure,  agissent  spécialement  sur  le  système  nerveux  des 
sangsues,  bien  qu’ils  affectent  également  le  système  musculaire  par  leur 
application  directe,  au  bout  d'un  certain  temps.  La  caféine  rend  les  muscles 
de  la  sangsue  rigides  (1) 

(1)  Moseley.  Expériences  inédites  entreprises  dans  le  laboratoire  de  C.  Ludwig. 


CHAPITRE  V. 


ACTION  DES  POISONS  SUR  LES  MUSCLES. 

ACTION  DES  POISONS  SUR  LES  MUSCLES  STRIÉS  OU  VOLONTAIRES. 

Dans  l’organisme  des  animaux  supérieurs,  les  masses  protoplas- 
miques ou  les  cellules  qui  le  composent,  sont  diversement  modifiées 
de  façon  à être  adaptées  à des  fonctions  spéciales. 

Certaines  cellulesjouissent  de  propriétés  de  nutrition  plus  marquées, 
par  exemple  celles  des  glandes  ; chez  certaines  autres,  c’est  la  propriété 
de  se  contracter  qui  est  plus  spécialement  développée,  comme  par 
exemple  on  le  voit  pour  les  cellules  qui  composent  les  muscles  striés 
et  les  muscles  lisses.  Parallèlement  à la  modification  fonctionnelle  et 
à l’appropriation  vers  une  fonction  déterminée,  le  protoplasme  cellu- 
laire subit  des  modifications  plus  ou  moins  marquées.  Mais  il  faut 
toujours  se  bien  rappeler  que  quelque  différents  que  soient  les  uns 
des  autres  les  éléments  protoplasmiques  du  corps,  ces  divers  élé- 
ments possèdent  toujours  individuellement  l’ensemble  des  fonctions 
dont  jouit  un  organisme  uni-cellulaire,  proposition  que  nous  verrons 
jeter  la  lumière  sur  l’interprétation  des  phénomènes  vitaux  dont  les 
tissus  à organisation  élevée  et  complexe  sont  le  théâtre.  Chez  les 
annelés  ou  les  leucocytes,  le  protoplasme  se  contracte  suivant  toutes 
les  directions.  Dans  le  muscle  il  ne  se  contracte  que  suivant  sa 
longueur  bien  que  la  possibilité  du  fait  de  sa  contraction  suivant 
sa  largeur,  suivant  une  direction  transversale,  doive  toujours  être 
admise  en  principe. 

On  distingue  dans  le  muscle  son  élasticité,  propriété  toute  physique, 
et  sa  contractilité,  propriété  vitale. 

Par  élasticité  on  comprend  la  double  tendance  qu’ont  les  corps  à 
résister  aux  changements  de  forme,  qu’on  tend  à leur  imposer,  et 
à résumer  leur  forme  première  lorsque  le  changement  a été  effectué. 
L’ivoire  peut  être  considéré  comme  le  type  du  corps  élastique  par 
excellence.  Au  contraire,  à l’encontre  de  l’opinion  répandue  dans  le 
vulgaire,  le  caoutchouc  ne  doit  être  regardé  que  comme  un  corps 
faiblement  élastique,  en  ce  qu’il  n’offre  que  peu  de  résistance  aux 
modifications  de  forme  qu’on  veut  lui  imprimer,  quoi  qu’il  manifeste 
une  grande  tendance  à revenir  à sa  première  forme,  une  fois  que  celle-ci 
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a été  modifiée.  Comme  l’expression  d’élasticité  musculaire  peut  provo- 
quer des  confusions,  il  vaut  mieux  éviter  d’en  faire  usage  et  la  rempla- 
cer par  les  mots  d 'extensibilité  et  de  rétractilité  proposés  par  Marey. 

L’ extensibilité  d’un  muscle  est  de  deux  sortes  : immédiate  et  supplé- 
mentaire. Un  poids  est  pendu  à un  muscle,  celui-ci  s’allonge  de  suite 
considérablement  : l’élasticité  immédiate  est  ici  mise  en  jeu  ; puis  sous 
l’influence  de  la  traction  prolongée,  l’allongement  augmente  lentement 
et  par  degrés,  pendant  un  temps  considérable  par  suite  de  l’exten- 
sibilité supplémentaire  du  muscle.  Si  on  enlève  le  poids,  le  muscle  se 
rétracte  en  raison  de  sa  rétractilité  immédiate  et  au  bout  d’un  certain 
temps  le  racourcissement  primitif  s’est  accentué  lentement  et  graduel- 
lement en  vertu  de  la  rétractilité  secondaire  du  muscle. 

Une  excitation  portée  sur  un  muscle  augmente  son  extensibilité,  de 
telle  sorte  que,  si  on  attache  un  poids  à l’extrémité  d’un  muscle, 
tandis  qu’il  est  contracté  par  une  stimulation,  l’effet  produit  par  cet 
étirement  sera  une  extension  plus  marquée  que  celle  qui  se  fût  mani- 
festée si  le  poids  eût  été  attaché  à un  muscle  au  repos.  Si  un  muscle 
est  chargé  d’un  poids  trop  lourd  pour  lui,  la  stimulation  au  lieu  de 
déterminer  une  contraction  du  muscle  et  l’élévation  du  poids,  déter- 
minera au  contraire  l’élongation  du  muscle. 

La  chaleur  rend  le  muscle  moins  extensible  et  plus  rétractile;  le 


Fig.  34.  — Action  sur  les  muscles  de  la  soude  caustique  à 1 : 2300,  renouvelée  une  fois  en 
25  minutes,  et  sui\ie  par  l'action  de  l'acide  lactique  a 1 : 300,  renouvelé  une  fois  en  25  mi- 
nutes (Brunton  et  Cash.) 


Fig  33.  — Action  sur  les  muscles  de  la  potasse 
caustique,  à 1 : 2500,  renouvelée  deux  fois  pour 
13  minutes,  et  suivie  par  Faction  de  l'acide  lac- 
tique àl  : 500,  pendant  18  minutes,  suivie  à son 
tour  par  l’action  de  la  potasse  caustique  pendant 
17,5  minutes  (voir  lig.  50).  (Brunton  et  Cash.) 


froid  exerce  une  influence  op- 
posée et  rend  le  muscle  plus 
extensible  et  moins  rétractile. 
La  section  nerveuse  est  suivie 
d’un  effet  semblable. 

La  fatigue  augmente  l’exten- 
sibilité du  muscle. 

Les  alcalis  (potasse  ou 
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soudé),  en  solution  étendue  diminuent  l’extensibilité;  les  acides 
étendus  (acide  lactique)  l’augmentent. 

Par  l’application  alternative  d’alcalis  et  d’acides,  le  muscle  peut  sur 
un  cylindre  enregistreur  tournant  lentement,  donner  la  même  courbe 
que  celle  que  la  contraction  normale  enregistre  sur  un  cylindre  tour- 
nant rapidement.  (Fig.  34.) 

Excitabilité  des  muscles.  — 

Pour  constater  l’excitabilité  des 
muscles  ou  la  promptitude  avec 
laquelle  ceux-ci  répondent  au 
stimulus,  indépendamment  de 
l’action  des  nerfs  qui  le  pénè- 
trent, on  empoisonne  le  muscle 
par  le  curare  avant  de  le  sou-  F,G'  36-  - Action  sur  les  muscles  de  la  potasse 

caustique  à 1 : 1500,  pendant  18  minutes,  et  puis 
mettre  à l’action  des  médica-  de  l’acide  lactique  pendant  24  minutes.  1 — con- 
traction normale  du  muscle;  2,  3,  4 — contraction 
mentS  OU  de  le  placer  dans  les  sous  l'influence  de  l’alcali;  5,6,  7 — contractions 
..  . . , . - . produites  par  la  stimulation  du  muscle  placé 

conditions  variées  qui  doivent  sous  l'influence  de  l’acide  lactique.  (Brunton  et 
1 ...  Cash  ) 

mettre  cette  excitabilité  en  jeu. 

On  constate  alors  que  le  muscle  est  moins  sensible  à l’action  des 
courants  faradiques.  Le  moyen  le  plus  rapide  d’estimer  cette  excita- 
bilité est  d’établir  et  de  rompre  alternativement  un  courant  constant 
dont  la  force  peut  être  exactement  déterminée  par  le  réochorde  de 
du  Bois-Raymond. 

La  chaleur  augmente  l’excitabilité  du  muscle,  tandis  que  le  froid  la 
diminue. 

De  même  la  physostigmine  l’accroît,  tandis  que  presque  tous  les 
poisons  susceptibles  de  paralyser  les  muscles  la  diminuent  (1). 

Delà  contraction.  — Quand  les  deux  extrémités  d’un  muscle  ne  sont 
pas  tenues  éloignées  l’une  de  l’autre  de  force,  et  que  celui-ci  vient  à 
être  soumis  à une  stimulation  par  l’application,  soit  de  la  chaleur, 
soit  d’un  irritant  chimique  quelconque  ou  encore  de  l’électricité,  il  se 
contracte,  puis  se  relâche  une  fois  l’excitation  passée. 

La  forme  de  cette  contraction  varie- suivant  l’espèce  animale  et 
suivant  le  muscle  intéressé. 

Chez  les  animaux  à sang  froid  en  général,  la  contraction  est  plus 
lente  que  chez,  les  animaux  à sang  chaud.  Il  n’en  est  pas  de  même 
pour  tous  les  muscles  chez  les  animaux  mammifères.  C’est  ainsi  que 
chez  les  lapins  il  y a deux  sortes  de  muscles  : des  muscles  blancs  et 

(1)  Harnack  et  Witkowsky.  Arch.  f.  exp.  Path.  und  Pharm.  V,  1876,  p.  402. 
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des  muscles  rouges.  Les  premiers  se  contractent  et  se  relâchent  plus 
rapidement  que  les  seconds.  D’ordinaire  les  muscles  que  l’on  choisit 
dans  les  expériences  sont  les  gastroenémiens  de  la  grenouille  fraîche- 
ment préparés. 

Le  fémur  est  fixé  par  une  pince  et  l’extrémité  inférieure  du  muscle 
est  attachée  â un  levier  enregistreur  ordinairement  chargé  d’un  poids 
(fig.  37),  et  dont  l’extrémité  aboutit  à un  cylindre  tournant  (fig.  38), 


Fig.  37,  — Appareil  enrogisteur  de  la  contraction  musculaire.  Il  consiste  en  une  tige  verti- 
cale sur  laquelle  se  meuvent  deux  tiges  horizontales  à l'aide  d'une  crémaillère.  La  tige 
supérieure  se  termine  en  forme  de  pince;  l'inférieure  porte  un  levier  délicat  dont  la  base 
est  de  métal,  le  corps  de  bois  très  léger,  et  l’extrémité  en  plume  ou  en  lamelle  d’étain. 
aa  sont  les  fils  excitateurs  du  muscle,  b le  muscle,  c le  levier  qui  doit  tracer  la  courbe. 
Dans  la  figure  on  a négligé  pour  la  simplifier  de  représenter  l'appareil  excitateur  du  nerf 
et  on  a appendu  directement  le  poids  au  muscle.  Dans  l'expérience  cependant  la  force 
doit  être  appendue  tout  près  du  tourillon  ou  sur  lui  de  façon  à diminuer  l'oscillation 
due  à l’inertie  du  levier. 


auquel  on  imprime  un  mouvement  de  rotation  plus  ou  moins  rapide. 
La  rapidité  de  la  révolution  est  ordinairement  enregistrée  à l’aide  d’un 
électro-aimant  (fig.  39),  communiquant  avec  un  pendule  ou  un  métro- 
nome, ou  si  la  rotation  doit  être  très  rapide,  avec  un  large  diapason 
vibrant  cent  fois  ou  plus  à la  seconde. 

Quand  le  cylindre  n’est  pas  en  rotation,  chaque  contraction  du 
muscle  transmise  au  levier  trace  un  trait  droit  et  vertical  (fig.  40a) 
sur  le  cylindre  enregistreur.  Si  celui-ci  est  en  mouvement,  le  levier 
décrit  une  courbe  plus  ou  moins  allongée,  suivant  la  rapidité  de  rota- 
tion du  cylindre  (fig.  40  et  41). 

De  la  période  latente  des  muscles.  — L’énergie  mécanique  développée 
par  un  muscle  pendant  sa  contraction  résulte  de  l’énergie  chimique 
mise  en  jeu  par  les  modifications  intervenues  dans  les  éléments  con- 
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stituants  du  muscle  lui-même.  Ces  changements  sont  des  oxydations 
et  consistent  en  une  absorption  d’oxygène  et  en  une  émission  d’acide 
carbonique.  Cet  oxygène  n’est  pas  nécessairement  présent  dans  la 
périphérie  du  muscle,  ni  dans  le  sang  dont  il  est  pénétré,  il  est  comme 
emmagasiné  sous  une  forme  de  combinaison  instable  dans  l’épaisseur 
du  muscle. 


Ludwig  a comparé  la  manière  dont  cet  oxygène  est  emmagasiné  à 


l’accumulation  d’une  sorte  de  poudre  explosive,  dont  une  petite  quan- 
tité serait  brûlée  à chaque  contraction. 

L’un  des  produits  de  cette  combustion  est  l’acide  C0!,  mais  il  y a 
aussi  des  produits  immédiats  comme  l’acide  sarcolactique  dont  l’accu- 
mulation dans  le  muscle  produit  la  fatigue  musculaire  (1). 


Ecrou. 


Axis. 

Aiguille  de 
laiton. 


Courbe  et 
abcisse. 


Clamp  ou 
roue  dentée. 


Régulateur. 


Frein. 


Fig.  38.  — La  figure  38  représente  le  cylindre  enregistreur  des  mouvements  : les  écrous  du 
haut  servent  à fixer  le  cylindre  dans  la  position  voulue.  L'aiguille  de  laiton  est  destinée  à 
établir  ou  à interrompre  le  courant  à un  moment  donné  de  la  révolution  du  cylindre  en 
appuyant  sur  un  petit  bouton.  Le  levier  décrit  la  courbe  qui  enregistre  la  contraction. 
La  ligne  du  zéro  ou  abscisse  passe  par  un  point  fixe  et  sert  à mesurer  l'intensité  de  la 
contraction. 


(1)  Il  semble  que  cette  substance  force-motrice,  sorte  de  dynamite  musculaire,  comme  on 
pourrait  l'appeler,  n'est  pas  au  moins  en  grande  quantité  dans  le  muscle  sous  la  forme  sous 
laquelle  elle  est  apte  à être  brûlée.  Il  semblerait  plutôt  qu'il  existe  une  substance  qui  lui 
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Lorsque  ces  produits  de  combustion  et  de  désassimilation  qui 
encombrent  les  muscles  sont  emportés  par  un  courant  sanguin  ou 
même  par  une  simple  solution  saline,  la  fatigue  musculaire  disparaît 
et  cette  disparition  est  même  plus  parfaite  quand  l’oxydation  intime 
des  produits  de  combustion  est  rendue  plus  complète  elle-même  par 
l’addition  de  permanganate  de  potasse  ou  de  très  petites  quantités  de 
potasse  à la  solution  saline.  Une  trace  de  vératrine  exerce  la  même 
action  restauratrice  sur  le  muscle  fatigué. 

Un  muscle  qui  vient  de  se  contracter  ne  se  contracte  pas  une 
seconde  fois  sous  l’influence  d’un  stimulus  quelconque,  avant  qu’un 
temps  estimé  à un  centième  de  seconde  se  soit  écoulé  entre  l’applica- 
tion du  stimulus  et  la  deuxièmecontraction.  Ce  laps  de  temps  nécessaire 
est  ce  qu’on  appelle  la  période  latente  du  muscle.  Pendant  cette  période 
il  est  probable  qu’un  travail  chimique  se  poursuit  dans  le  muscle  ce 
que  démontre  la  modification  électrique  dite  la  variation  négative,  c’est- 
à-dire  une  diminution  du  courant  naturel  qui  parcourt  normalement 
un  muscle  de  sa  section  longitudinale  vers  sa  section  transversale. 

La  période  latente  est  modifiée  par  la  fatigue  du  muscle.  Si  on 
charge  un  muscle  auquel  on  append  un  poids,  la  période  latente  est 
raccourcie  tant  que  ce  poids  n’est  pas  suffisant  pour  étendre  le  muscle. 
Dans  le  cas  contraire  la  durée  de  la  période  latente  est  allongée. 
Le  froid  l’augmente,  la  chaleur  la  diminue. 

Des  petites  doses  de  strychnine  ou  de  vératrine  raccourcissent  la 
période  latente,  de  fortes  doses  de  ces  poisons  ainsi  que  le  curare 
la  prolongent. 

De  V accumulation  des  stimuli.  — Pendant  la  période  latente,  le 
stimulus,  appliqué  au  muscle,  détermine  les  modifications  chimi- 
ques qui  aboutissent  à la  contraction.  Mais  si  ce  stimulus  est  de  peu 
d’intensité,  les  modifications  chimiques  peuvent  être  si  légères  que  la 
contraction  n’a  pas  lieu.  Si,  cependant,  ce  stimulus  est  renouvelé 
souvent,  les  modifications  attendues  se  produisent,  suffisamment  mar- 
quées pour  déterminer  tout  d’abord  une  légère  contraction  qui,  deve- 

donne  naissance,  une  substance  dynamogène,  comparable  au  zymogène,  comme  la  dynamite 
musculaire  serait  comparable  au  ferment  des  glandes.  L'excitation  des  nerfs  met  en  liberté 
la  dynamite  musculaire  et  en  même  temps  en  détermine  l’explosion.  Le  passage  d'un  courant 
constant  à travers  le  muscle  libère  la  dynamite  musculaire  sans  en  déterminer  l'explosion, 
excepté  au  moment  de  la  rupture  ou  de  la  fermeture  du  courant  ou  d'une  môdiücation 
quelconque  dans  l'intensité  du  courant. 

La  dynamite  musculaire  n’est  encore  aujourd'hui  qu'une  hypothèse  et  plutôt  un  moyen 
mnémotechnique  qu'un  fait.  Cependant,  selon  A.  Schmidt,  la  contraction  et  le  relâchement 
d'un  muscle  seraient  étroitement  liés  à la  formation  et  à la  destruction  d'un  ferment. 
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nant  de  plus  en  plus  prononcée,  atteint  le  summum  de  l’effet. 
Ce  phénomène  est  connu  sous  le  nom  de  accumulation  des  stimuli. 
Il  n’appartient  pas  seulement  aux  muscles  volontaires,  mais  encore 
aux  autres  tissus  contractiles,  tels  que  celui  qui  constitue  la  méduse. 

Un  phénomène  analogue  s’observe  pour  les  muscles  du  cœur,  et  a 
reçu  le  nom  de  « the  chaircase  »,  ou  phénomène  de  l’escalier. 

De  la  contraction  des  7nuscles.  — Dans  l’étude  des  courbes  muscu- 
laire, il  y a à noter  : 1°  la  rapidité  de  l’ascension  delà  courbe,  qui 
indique  la  rapidité  de  la  contraction  du  muscle;  2°  sa  longueur,  qui 
indique  la  durée  des  contractions  ; 3°  sa  hauteur,  qui  indique  la  puis- 
sance de  la  contraction;  et  enfin,  4°  la  lenteur  de  la  chûte,  qui 
indique  la  condition  de  l’extensibilité. 


Electro-aimant. 

Fil  élastique  destiné  à 
reculer  le  point  de  contact 
quand  l'électro  - aimant 
l'abandonne. 


Fig.  39.  — Électro-aimant  de  Marey  pour  compter  le  temps.  Quand  on  s’en  sert  pour  supputer 
le  temps,  le  courant  est  alternativement  ouvert  et  fermé  à l’aide  d’un  mouvement  d’horlo- 
gerie ou  d’un  métronome.  Cet  appareil  s’emploie  aussi  pour  supputer  le  temps  mis  à irriter 
ou  à diviser  un  nerf,  à injecter  un  poison,  etc. 


La  contraction  musculaire  est  modifiée  par  des  conditions  nom- 
breuses. L’une  d’elle,  est  la  force  du  stimulus.  C’est  d’ordinaire  l’élec- 
tricité qu’on  emploie  comme  stimulus,  parce  qu’on  peut  en  régler 
facilement  l’intensité  et  qu’elle  ne  détruit  pas  la  substance  du  muscle 
aussi  rapidement  que  les  irritants  mécaniques  ou  chimiques. 

La  fermeture  d’un  courant  faible  n’a  pas  d’action  manifeste,  son 
ouverture  détermine  la  contraction  du  muscle. 


abc  d 

Fig.  40.  — Courbes  musculaires  avec  leur  forme  variable  selon  la  rapidité  du  mouvement  de 
rotation  du  cylindre  enregistreur,  — a.  Courbe  enregistrée  avec  une  révolution  lente.  — 
b,  c,  d.  Courbe  enregistrée  avec  une  révolutiom  de  -j-  en  + rapide.  — En  b le  levier  était 
dirigé  en  sens  contraire  de  celui  qui  a enregistré  les  autres  courbes.,  aussi  la  courbe  est-elle 
inclinée  de  droite  à gauche. 
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Un  courant  modéré  provoque  une  contraction  à son  ouverture  et  à 
sa  fermeture,  mais  la  contraction  de  fermeture  est  relativement  petite. 
Quand  le  courant  est  très  fort,  les  deux  contractions  ne  présentent 
plus  de  différence. 


Fig.  41.  — Effets  résultant  des  chocs  d'ouverture  et  de  fermeture  du  courant.  Ces  courbes 
sont  des  courbes  musculaires  normales  enregistrées  avec  un  cylindre  tournant  plus  rapi- 
dement que  celui  de  la  figure  40  d.  La  l™  élévation  résulte  de  l'excitation  du  muscle  par 
la  fermeture  d'un  courant  constant,  la  2e  de  l'ouverture  du  môme  courant. 


Ulus  le  stimulas  est  intense,  plus  la  courbe  est  haute  et  longue. 
Cette  augmentation  de  hauteur  est  facile  à apprécier  dans  la  figure  42. 


Fig.  42.  — Contractions  d'un  muscle  sous  l'influence  d'un  stimulant  à force  croissante.  Les 
chiffres  indiquent  la  distance  en  centimètres  de  la  bobine  inductrice  à la  bobine  induite. 
As  et  Ds  signifient  direction  ascendante  et  direction  descendante  du  courant. 


Le  froid  ralentit  la  contraction,  qu’en  môme  temps  il  diminue  et  pro- 
longe (lig.  43,  b). 

Le  chaud  a des  effets  diamétralement  opposés. 

La  fatigue  ralentit  et  abaisse  l’ascension  de  la  courbe,  et  en  ralentit 
la  descente. 

La  fatigue  exerce  cette  même  action  sur  le  système  musculaire  d’un  ’ 
animal.  L’application  locale  d’acides  dilués,  sur  les  muscles,  produit 
un  effet  analogue. 

L’effet  de  la  fatigue  est  probablement  dû,  en  grande  partie,  à l’accu- 
mulation des  produits  acides  de  désassimilation.  Quand  ces  produits 
acides  sont  enlevés  à l’aide  d’un  courant  de  chlorure  de  sodium, 
en  solution  très  faible,  passant  dans  les  vaisseaux  du  muscle,  ou 
encore  par  les  manœuvres  du  massage,  le  muscle  récupère  une  bonne 
partie  de  sa  puissance  contractile. 
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L’addition  d’agents  oxydants,  comme  le  permanganate  de  potasse, 
à la  solution  saline,  augmente  le  pouvoir  contractile  du  muscle  et 


a X> 

Fig.  43.  — Eflets  du  froid  et  de  la  chaleur.  En  a le  muscle  a cté  artificiellement  chauffé,  en  b 

il  a été  refroidi. 


Fig.  44.  — Effets  de  la  fatigue. 


restaure  celui-ci  plus  complètement  et  plus  rapidement  (1).  La  priva- 
tion du  sang  exerce  sur  le  muscle  le  même  effet  que  la  fatigue,  et  le 
rétablissement  de  l’irrigation  sanguine  tend  à effacer  les  effets  de  la 
fatigue. 

De  la  contracture.  — Quand  le  stimulus  est  par  trop  intense,  le 
relâchement  consécutif  à la  contraction  peut  s’opérer  très  lentement. 
La  ligne  de  descente  est  alors  divisée  en  deux  parties.  Dans  une  pre- 
mière partie,  la  descente  s’opère  pendant  un  temps  très  court,  avec 
une  certaine  rapidité,  puis  ce  mouvement  tend  à se  ralentir  à l’excès. 
La  longueur  excessive  de  la  contraction  du  muscle  est  connue  sous  le 
nom  de  contracture. 

Dans  le  muscle  empoisonné  par  la  vératrine  ou  le  baryum,  cette 
contracture  est  remarquablement  développée.  On  l’observe  encore 
dans  les  muscles  empoisonnés  par  les  sels  de  calcium  et  de  strontium, 
par  l’ammoniaque  et  par  les  chlorure,  iodure,  nitrite,  nitrate  et 
cyanure  d’ammonium  (2). 

On  ignore  la  cause  première  de  la  contracture.  On  la  distingue  de  la 
contracture  tétanique,  en  ce  que  contrairement  à ce  qui  se  passe 
dans  un  muscle  en  contracture  tétanique  ordinaire,  on  n’observe  pas 
de  tétanos  secondaire  dans  le  muscle  d’une  autre  grenouille,  si  on 
vient  à placer  sur  ce  muscle  le  nerf  du  muscle  contracturé. 

La  contracture  est  cependant  une  contraction  active  et  non  une 

(1)  Kronecker.  LucCwig's  Arbeiten,  1871,  p.  183. 

(2)  L.  BRUNTONet  Cash.  Roy.  Soc.  Proc.,  1883. 
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simple  altération  de  l’élasticité  du  muscle,  empêchant  son  relâche- 
ment, car  Fick  et  Boehm  ont  montré  que  pendant  une  contracture 
de  quelque  durée,  le  muscle  intéressé  développait  plus  de  chaleur  que 
pendant  une  contraction  ordinaire. 

Assez  souvent,  même,  la  contracture  au  lieu  d’être  formée  d’une 
simple  contraction  prolongée,  se  montre  sous  la  forme  d’une  contrac- 
tion prolongée  qui  est  venue  s’ajouter  à une  contraction  simple,  avant 
que  le  relâchement  ait  eu  le  temps  de  s’effectuer,  ce  qui  graphique- 
ment donne  lieu  à une  sorte  de  plateau  dans  la  courbe,  comme  le 
montre  la  fig.  49. 

Ceci  tendrait  à prouver  qu’il  y a deux  phénomènes  dans  la  contrac- 
ture, qu’il  y a lâ  quelque  chose  d’analogue  à la  double  contraction 
observée  par  Ricket,  dans  les  muscles  de  l’écrevisse,  après  une  seule 
et  unique  excitation  (fig.  45.)  Jusqu’à  quel  point  la  contracture  peut- 
elle  dépendre  de  l’irritation  d’un  muscle  par  son  propre  courant,  c’est 
ce  qui  reste  encore  à déterminer. 

Du  tétanos.  — Si  au  lieu  d’une  seule 
stimulation  on  détermine  une  série 
d’excitations,  se  succédant  rapidement 
et  appliquées  directement,  soit  sur  le 
muscle  lui-même,  soit  sur  son  nerf 
moteur,  au  lieu  d’une  seule  contrac- 
tion, on  obtient  une  contraction  toni- 
que ou  soutenue  qui  constitue  le  téta- 
nos. Comme  ce  phénomène  vient  de 
ce  que  les  contractions  successives 
empiètent  l’une  sur  l’autre,  l’une  com- 
mençant avant  que  l’autre  ait  cessé,  il 
est  évident  que  le  nombre  des  excita- 
tions requises  pour  déterminer  cet 
état,  variera  avec  la  longueur  de 
chaque  contraction  dans  un  muscle 
donné. 

C’est  ainsi  que  pour  les  muscles  de 
la  tortue,  qui  se  contractent  et  se  relâchent  très  lentement,  le  tétanos 
peut  résulter  de  trois  excitations  par  seconde,  tandis  que  pour  les 
muscles  blancs  du  lapin  il  en  faudra  vingt,  et  que  pour  certains  muscles 
d’oiseaux,  soixante-dix  stimuli  par  seconde  se  montreront  insuffisants. 

On  a prétendu  qu’avec  une  série  d’excitations  se  succédant  rapide- 


Fig,  45.  — Contraction  secondaire  du 
muscle  de  l'écrevisse.  La  ligne  tracée 
en  gros  caractèro  à la  partie  inférieure 
de  la  figure  représente  le  temps  pen- 
dant lequel  le  muscle  a été  soumis  à 
l’excitation  d’un  courant  puissant.  On 
remarquera  que  la  contraction  secon- 
daire commence  après  que  l’excitation 
a pris  fin  et  après  que  le  tétanos  déter- 
miné par  cette  excitation  a cessé.  L’as- 
cention  est  représentée  par  une  série 
d’ondulations  en  quelque  sorte  rhyt- 
mées.  (D'après  Richet.) 
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ment,  avec  deux  cent  cinquante  décharges  par  seconde,  par  exemple, 
le  tétanisme  cède,  et  que  la  période  du  repos  du  muscle  reste  indemne 
comme  après  une  seule  décharge,  qu’une  fois  la  contraction  muscu- 
laire initiale  opérée,  le  muscle  entre  en  période  de  non  activité  tout 
comme  si  on  s’était  servi  d’un  courant  constant.  Kronecker  et  Stirling 
ont  montré  qu’à  l’aide  d’un  courant  faradique  ne  comptant  pas 
moins  de  22000  interruptions  à la  seconde,  on  obtenait  de  nouveau 
les  spasmes  tétaniques  du  muscle;  toutefois  lorsqu’on  emploie  une 
série  de  décharges  aussi  rapides,  le  muscle  ne  s’en  contracte  pas 
moins  au  taux  normal  d’environ  une  vingtaine  de  fois  par  seconde. 
Il  en  est  de  même  lorsque  l’on  porte  une  excitation  de  nature  chimique 
ou  un  excitant  artificiel  quelconque  sur  le  nerf  moteur.  Il  semble 
donc  probable  que  le  nombre  des  contractions  musculaires  dont  la 
fusion  et  l’empiètement,  l’une  sur  l’autre,  constituent  le  spasme 
du  tétanos,  n’est  pas  en  rapport  avec  le  nombre  d’excitations  convoyées 
des  centres  nerveux  aux  muscles  par  le  nerf  centrifuge,  mais  dépend 
bien  plutôt  des  excitations  auxquelles  sont  soumises  soit  les  termi- 
naisons nerveuses  dans  l’épaisseur  du  muscle,  soit  les  éléments  muscu- 
laires eux-mêmes  (1). 

La  forme  de  la  courbe  du  spasme  tétanique  peut  être  modifiée 
considérablement  par  l’action  des  médicaments  : c’est  ainsi  que  les 
substances  capables  de  diminuer  les  propriétés  contractiles  des  mus- 
cles déterminent  une  chûte  très  rapide  de  la  courbe  et  cela  malgré 
l’application  soutenue  d’un  stimulus  au  muscle  lui-même  où  à son 
nerf  afférent  (voir  Ammoniaque.) 

Des  poisons  musculaires.  — On  distingue  plusieurs  groupes  de 
poisons  musculaires,  mais  jusqu’ici  la  classification  en  est  restée  diffi- 
cile et  la  division  en  six  groupes  de  Kobert,  que  nous  avons  adoptée, 
bien  qu’offrant  certains  avantages,  est  loin  d’être  exempte  de  défauts 
et  ne  saurait  être  considérée  que  comme  provisoire. 

Groupe  I.  — Poisons  n’affectant  pas  l’excitabilité  du  muscle,  mais 
diminuant  la  quotité  du  travail  mécanique,  qu’il  est  capable  de 
fournir. 

Groupe  II.  — Poisons  diminuant  à la  fois  l’excitabilité  du  muscle  et 
sa  capacité  au  travail. 

Groupe  III.  — Poisons  diminuant  la  capacité  du  muscle  au  travail  et 
produisant  des  irrégularités  notables  dans  son  excitabilité. 

Groupe  IV.  — Poisons  altérant  la  forme  de  la  courbe  musculaire. 

(1)  Wedenskii.  Arcli.  f.  Anat.  u.  Physiol.  Phys.  Abtlilg.  1883,  p.  323. 
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Groupe  V.  — Poisons  augmentant  l’excitabilité  des  muscles. 
Groupe  VI.  — Poisons  augmentant  la  capacité  au  travail. 


Fig.  46.  — Tracés  montrant  la  perte  graduelle  du  pouvoir  contractile  subie  par  un  muscle 

normal,  sous  l'influence  de  la  latigue  (a),  sur  un  muscle  empoisonné  par  l'acide  phénique  (b). 

Chaque  segment  montre  le  nombre  de  contractions  enregistrées  en  une  minute.  (D'après 

Gies.) 

Les  poisons  du  groupe  n°  I n’altèrent  pas  la  courbe  musculaire, 
de  sorte  que,  si  on  se  contentait  de  ne  solliciter  de  la  part  du  muscle 
en  expérience  qu’une  seule  contraction  on  pourrait  supposer  que  le 
muscle  est  resté  inaffecté,  tandis  que  ces  poisons  cependant  diminuent 
le  coefficient  de  travail  que  le  muscle  peut  fournir. 

Le  coefficient  de  travail  s’estime  par  le  poids  qu’un  muscle  peut 
lever,  multiplié  par  le  nombre  d’élévations  du  poids  et  la  hauteur  à 
laquelle  cette  élévation  a lieu  chaque  fois,  ce  que  l’on  peut  supputer 
en  enregistrant  les  contractions  d’un  muscle  sur  un  cylindre  à résolu- 
tion lente  comme  on  le  voit  dans  la  fig.  46,  qui  montre  l’exhaustion 
rapide  d’un  muscle,  empoisonné  par  l’acide  phénique,  comparée  à la 
résistance  d’un  muscle  normal. 

Les  modifications,  apportées  par  l’épuisement  d’un  muscle,  peuvent 
aussi  se  manifester  dans  la  forme  du  tracé  de  tétanisation,  lequel, 
sous  l’influence  du  poison,  s’abaisse  beaucoup  plus  rapidement  que 
dans  la  courbe  de  la  tétanisation  d’un  muscle  normal. 

Ce  groupe  contient  un  certain  nombre  de  poisons  jouissant  d’une 
action  émétique  (1),  tels  que  l’apomorphine,  l’asclépiadine,  la  cycla- 
mine,  la  delphinine,  la  sanguinarine,  la  saponine,  le  cuivre,  le  zinc  et 
le  cadmium.  L’antimoine  possède  une  action  analogue,  mais  seulement 
à haute  dose  et  au  bout  de  longtemps.  L’arsenic,  le  platine,  et  proba- 
blement le  mercure  agissent  de  même  (2).  L’étain,  le  nickel  (3),  le  cobalt, 
le  manganèse,  l’aluminium,  le  magnésium  ont  peu  ou  pas  d’action  sur 
les  muscles.  De  fortes  doses  de  fer  exercent  une  action  presque  aussi 

(1)  Harnack.  Arch.  f.  exp.  Path.  u.  Pharmac.  Bd.  11.  p.  299  et  111,  p.  44. 

(2)  Kouert.  Arch.  f.  exp.  Patli.  u.  Pharmac.  Bd.  XV,  p.  22  el  XVI,  p.  361. 

(3)  Anderson-Stuart.  Journ.  of  Anat.  and  Phys.  Vol.  XVII,  p.  89. 
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puissante  que  l’arsenic,  mais  à petites  doses  le  fer  augmente  plutôt  le 
coefficient  du  travail. 

L’oxyde  de  carbone,  à la  pression  normale,  n’exerce  aucune  action 
sur  la  contractilité  musculaire,  mais  il  l’abolit  à la  pression  de  5 atmo- 
sphères. 

Peut-être  devra-t-on  considérer  comme  une  subdivision  de  ce  groupe 
les  poisons  qui  diminuent  le  pouvoir  contractile  des  muscles  sans  alté- 
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Fig.  47.  — (D'après  Harnack.)  Destinée  à mettre  en  évidence  l’action  du  plomb  sur  les  mus- 
cles. a Contraction  d'un  muscle  normal  après  80  excitations,  b.  Contraction  irrégulière  d'un 
muscle  empoisonné  par  le  plomb  après  10  ou  15  excitations,  c.  Relâchement  lent  d'un  mus- 
cle après  contraction,  ce  muscle  ayant  été  soumis  à l'action  du  plomb  après  de  nombreuses 
excitations. 

rer  leur  irritabilité.  Quand  un  muscle  empoisonné  par  un  de  ces 
agents,  est  soumis  à une  excitation,  il  peut  se  contracter  presque  aussi 
rapidement  qu’un  muscle  normal,  pourvu  que  le  poids  qu’il  a à sou- 
lever soit  léger,  mais  il  ne  peut  soulever  un  poids  aussi  lourd  que  le 
muscle  normal;  ce  qu’on  peut  constater  en  le  chargeant  d’un  poids 
donné  et  en  mettant  le  levier  du  myographe  en  rapport  avec  un  cou- 
rant et  une  sonnerie  électrique.  Si  ce  levier  est  soulevé  même  très 
légèrement  par  une  contraction  musculaire  d’une  intensité  inappré- 
ciable au  sens,  le  courant  est  interrompu  et  fait  tinter  la  sonnerie. 
On  peut  ainsi  mettre  en  évidence  des  contractions  imperceptibles  à 
la  vue.  La  digitale  exerce  une  action  de  cette  nature  comme  je  l’ai 
constaté  au  cours  de  certaines  expériences  entreprises  en  1868  sous 
la  direction  du  docteur  Rosenthal  et  restées  inédites. 

Le  second  groupe  contient  les  sels  de  potassium,  de  lithine,  d’am- 
monium, de  quinine,  de  cinchonine,  l’huile  de  macis,  l’alcool  à haute 
dose,  le  chloroforme,  etc. 

L’éther  et  le  chloral  appartiennent  également  à ce  groupe,  mais 
ils  pourraient  prendre  place  aussi  dans  le  groupe  IV,  car  ils  ralen- 
tissent l’ascension  du  tracé,  diminuent  sa  hauteur  et  prolongent 
la  descente  de  la  courbe  musculaire.  Le  curare  possède  une  action 
analogue.  On  dit  que  le  curare  tout  en  paralysant  les  nerfs  moteurs, 
laisse  intacte  l’excitabilité  des  muscles,  ce  qui  parait  n’être  pas  abso- 
lument correct,  car  lorsqu’on  emploie  des  courants  faibles,  le 
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muscle,  de  ce  fait,  perd  son  excitabilité  avant  le  nerf,  et  en  même 
temps  la  contraction  du  muscle  devient  inégale.  Mais  on  n’a  pas  encore 
déterminé  ce  qui  de  ces  modifications  revient  au  curare  et  à la  mort 
graduelle  du  muscle  (1). 

Le  groupe  III  contient  des  poisons  dont  le  plomb  est  le  type.  Ces 
poisons  rendent  la  contraction  inégale  malgré  l’égalité  et  la  régularité 
de  l’excitation. 

L’émétine  et  la  cocaïne  jouissent  d’une  action  analogue.  Celle-ci  est 
probablement  due  à la  mort  graduelle  du  muscle.  Elle  peut  s’observer 
pour  tous  les  muscles  en  voie  de  désorganisation,  même  chez  ceux 
qui  n’ont  pas  été  empoisonnés  (2). 


Fig.  48.  — Tracé  de  la  contraction  d'un  muscle  empoisonné  par  la  vératrine  montrant  la 

prolongation  de  la  contraction  au  point  que  le  cylindre  enregistreur  peut  faire  plusieurs 

révolutions  complètes  avant  que  le  relâchement  du  muscle  soit  complètement  effectué. 

Le  groupe  IV  comprend  des  poisons  qui  altèrent  notablement  la 
forme  normale  de  la  courbe. 

L’action  de  la  vératrine  est  très  particulière.  Cette  substance  ne 
diminue  pas  la  rapidité  de  la  contraction,  elle  augmente  même  la 
hauteur  du  tracé,  mais  elle  prolonge  énormément  la  descente.  Cette 
modalité  d’action  atteint  son  maximum  aux  températures  moyennes. 
Elle  diminue  quelquefois  et  disparaît  presque  complètement  quand 
le  muscle  est  porté  aux  températures  extrêmes.  Quand  le  muscle  qui 
a été  refroidi  ou  réchauffé,  est  ramené  de  nouveau  aux  températures 
moyennes,  la  contracture  tantôt  reparaît,  tantôt  disparaît;  et  l’in- 
fluence spéciale  de  la  vératrine  semble  dans  ces  cas  exceptionnels 
annulée  par  l’influence  de  la  chaleur  ou  du  froid  auquel  le  muscle 
a été  exposé  (3). 

De  cette  prolongation  excessive  de  la  durée  de  la  contraction  mus- 
culaire, il  résulte  qu’une  grenouille  empoisonnée  par  la  vératrine 

(1)  Marey.  Travaux  du  Labaratoire.  1878,  p.  1S7. 

(2)  Mosso.  Ptomaïnes. 

(3)  Brunton  et  Cash.  Journ.  of  Physiol.  Vol.  IV,  p.  1 et  Centralblatt.  d.  med.  Wiss. 
1883,  n»  6. 
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pourra  bien  sauter  avec  force,  mais  que  les  muscles  extenseurs,  qui 
ont  servi  au  mouvement,  resteront  contractés  au  lieu  de  se  relâcher 
aussitôt,  et  que  l’animal  retombera  sur  le  ventre  avec  les  pattes  rai- 
dies et  allongées,  celles-ci  ne  pouvant  revenir  vers  le  tronc  qu’avec 
lenteur.  Mais  ce  mouvement  de  flexion  enfin  achevé,  les  fléchis- 
seurs à leur  tour  resteront  contractés  pour  un  bout  de  temps  et 
l’animal  ne  pourra  exécuter  un  nouveau  saut  qu’une  fois  ce  temps 
écoulé. 

Il  est  un  autre  point  remarquable,  relatif  à l’action  de  la  vératrine 
sur  les  muscles,  c’est  que  bien  qu’une  seule  contraction  musculaire 
dure  assez  longtemps  pour  entraver  sérieusement  la  coordination  des 
mouvements,  cependant,  si  on  fait  contracter  précipitamment  et 
successivement  pendant  quelque  temps  le  même  muscle,  l’effet  de  la 
vératrine  sur  ce  muscle  s’efface  et  celui-ci  fonctionne  de  nouveau 
normalement.  Après  quelque  temps  de  repos,  l’effet  de  la  vératrine 
réapparaît. 

Les  sels  de  baryum  ont  une  action  analogue.  Lorsqu’ils  sont  appli- 
qués localement,  le  muscle  décrit  une  courbe  ressemblant  à celle  de 
la  vératrine,  non-seulement  dans  sa  forme,  mais  encore  dans  les 
modifications  que  lui  impriment  les  changements  de  température.  De 
même  aussi  l’influence  du  poison  s’efface  par  la  répétition  des  contrac- 
tions. A un  moindre  degré  le  strontium  et  le  calcium  agissent  comme 
le  baryum.  Les  sels  de  potassium  peuvent  au  début  augmenter  la 
hauteur  de  la  ligne  ascensionnelle,  mais  secondairement  des  doses 
moyennes  ou  fortes  raccourcissent  la  courbe  musculaire,  diminuent 
sa  hauteur  et  finalement  abolissent  toute  propriété  contractile  du 
muscle. 

Appliqués  sur  un  muscle  préalablement  empoisonné  par  la  véra- 
trine, le  baryum,  le  strontium  ou  le  calcium,  les  sels  de  potasse 
font  disparaître  la  prolongation  excessive  de  la  contraction  que 
ces  médicaments  occasionnent,  et  ramènent  le  tracé  à sa  forme  nor- 
male (1). 

Bien  que  la  vératrine  altère  notablement  la  forme  de  la  courbe 
musculaire,  elle  ne  paralyse  pas  les  muscles  (excepté  lorsqu’on  l’em- 
ploie à haute  dose),  de  sorte  que  quand  on  sollicite  un  muscle  empoi- 
sonné à se  contracter,  à intervalles  réguliers,  pendant  un  certain 
temps,  le  travail  mécanique  qu’il  peut  fournir  reste  sensiblement  égal  à 
celui  d’un  muscle  sain. 

(1)  Brunton  et  Cash.  Roy.  Soc.  Proc.  1883. 
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Tout  près  de  ce  groupe  de  poisons  musculaires,  vient  s’en  ranger  un 
autre  que  nous  avons  déjà  mentionné  comme  une  subdivision  du 


Fig.  49.  — Tracés  de  la  contraction  musculaire,  sous  l'influence  de  la  vératrine,  à différentes 

températures. 


groupe  I.  11  contient  la  digitaline,  la  digitaléine,  la  digitalirésine,  la 
digitoxine,  la  toxirésine,  la  scillaïne,  I’hélléborine,  l’oléandrine,  l’ado- 
nidine,  la  nériodorine  et  la  nériodoréine.  Le  tanghinia,  la  thévétine  et 
la  frynine,  ou  venin  du  crapaud,  appartiennent  probablement  aussi  à 
cette  classe. 

Ces  agents  ne  diminuent  pas  l’irritabilité  des  muscles,  mais  parais- 
sent modifier  quelque  peu  la  courbe  musculaire  dans  le  sens,  mais 
à un  moindre  degré,  des  substances  du  groupe  vératrine. 

Quelques-uns  d’entre  eux  appliqués  directement  à l’état  concentré 
sur  un  muscle,  déterminent  le  rigor  de  ce  muscle  : ainsi  agissent  sur- 
tout la  caféine  et  la  digitaline.  Ce  rigor  est  bien  marqué  chez  la  rana 
temporaria  et  n’existe  qu’à  l’état  de  tendance  chez  la  rana  esculenta. 
Bien  qu’en  solution  concentrée  la  caféine  produise  la  raideur  cadavé- 
rique des  muscles,  en  solution  diluée,  cependant,  elle  devient  un  sti- 
mulant musculaire  et  comme  telle  fait  partie  du  VIe  groupe. 

Le  groupe  V contient  la  physostigmine  qui  augmente  l’excitabilité 
du  muscle  sous  l’influence  d’une  excitation  faible,  mais  sans  augmen- 
ter le  travail  mécanique,  qu’au  contraire  les  hautes  doses  réduisent. 

Les  poisons  appartenant  au  VIe  groupe  augmentent  le  travail  mus- 
culaire à petite  dose  et  effacent  rapidement  les  effets  de  la  fatigue.  La 
créatine  jouit  de  cette  propriété  à un  degré  très  marqué,  l’hypoxanthine 
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la  possède  aussi,  bien  que  d’une  façon  moins  évidente. Les  effets,  pro- 
pres à ces  poisons,  sont  d’autant  plus  intéressants  à constater  que  ce 
sont  des  déchets  organiques  d’origine  musculaire.  Ils  entrent  dans  la 
composition  du  thé  de  bœuf,  et  de  l’étude  de  leur  action  il  ressort  que 
le  bouillon  de  bœuf  favorise  le  travail  musculaire,  tout  en  agissant 
comme  tonique  du  système  nerveux. 

A ce  groupe  appartiennent  la  caféine  et  le  glycogène  qui  augmen- 
tent considérablement  le  travail  musculaire.  La  caféine  offre  avec 
l’hypoxanthine  des  rapports  intéressants.  La  xanthine,  autre  substance 
dérivée  des  muscles,  diffère  de  l’hypoxanthine  par  un  atome  d’oxygène 
en  plus.  La  théobromine,  principe  actif  du  cacao,  n’est  autre  chose  que 
la  diméthylxanthine,et  la  caféine,  principe  actif  du  thé  et  du  café,  est 
de  la  triméthylxanthine.  L’empirisme  a depuis  longtemps  reconnu  les 
propriétés  réfectives  du  bouillon,  du  café,  du  thé,  du  cacao  sans  qu’il 
pût  expliquer  leur  action.  Maintenant  il  semble  assez  probable  que 
cette  action  est  en  partie  due  à leurs  propriétés  toniques  musculaires. 

Du  massage.  — Il  est  très  curieux  de  constater  que  la  seule  manœu- 
vre du  massage  d’un  muscle  suffit  à déterminer  la  disparition  des 
déchets  organiques  qui  encombraient  ce  muscle.  Si,  par  l’application 
de  courants  induits  puissants  sur  les  muscles  d’une  grenouille,  on  sou- 
met ceux-ci  à une  série  d’excitations  et  de  contractions,  jusqu’à  pro- 
duction de  fatigue  et  abolition  des  contractions  par  suite  d’épuisement, 
et  si  on  vient  à pratiquer  alors  les  manœuvres  du  massage  sur  les 
muscles  ainsi  épuisés,  on  assiste  à une  véritable  restauration  de  la  con- 
tractilité musculaire,  laquelle  redevient  aussi  puissante  qu’auparavant, 
tandis  que  dans  les  mêmes  conditions  le  simple  repos  se  serait  montré 
à peu  près  dénué  de  tout  effet  réfectif.  C’est  ainsi  que,  tandis  que  chez 
l’homme,  un  repos  de  15  minutes,  après  un  travail  épuisant,  réussit  à 
peine  à restaurer  la  force  du  muscle  d’une  façon  appréciable,  le  mas- 
sage, pratiqué  pendant  un  temps  égal,  double  la  quantité  de  travail 
que  ces  muscles  peuvent  fournir.  Le  massage  agit  en  favorisant  la  cir- 
culation du  muscle  et  en  facilitant  l’excrétion  des  reliquats  des  déchets 
musculaires  (1). 

Propagation  de  l’onde  de  contraction  dans  le  muscle.  — Quand  on  irrite 
un  muscle  en  un  point,  l’onde  de  contraction,  qui  prend  naissance  en 
ce  point,  se  propage  à la  fois  vers  les  deux  extrémités  du  muscle.  Cette 
onde  de  contraction  comme  celle  qui  liait  dans  le  tissu  de  la  méduse, 
est  indépendante  du  système  nerveux.  La  perfection  avec  laquelle  cette 

(1)  Zabludovvski.  Central  f.  d.  med.  Wiss.  1883,  110  14,  p.  241. 
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onde  se  propage  et  la  rapidité  avec  laquelle  elle  s’arrête  aux  deux  extré- 
mités du  muscle,  sont  en  rapport  étroit  avec  la  rapidité  de  conduction 
du  muscle  et  sont  affectées  par  tout  ce  qui  est  de  nature  à diminuer 
celle-ci.  La  mort  du  muscle,  la  fatigue,  le  froid,  l’excès  de  stimulation 
diminuent  ou  abolissent  cette  propriété  de  conduction.  De  même, 
certains  poisons,  comme  le  cyanure  de  potassium,  la  vératrine  et 
l’upas  antiar  (1). 

La  chaleur  augmente  la  rapidité  de  la  conduction. 

De  la  contraction  rhytmique  des  muscles.  — Beaucoup  considèrent  la 
contraction  péristaltique  ou  rhytmique  comme  une  fonction  des  fibres 
musculaires  involontaires  seulement.  C’est  une  erreur,  car  cette  fonc- 
tion appartient  aussi  aux  fibres  des  muscles  volontaires.  La  contrac- 
tion rhytmique  des  muscles  involontaires  est  évidente  pour  le  cœur  et 
les  vaisseaux,  pour  la  vessie  et  les  intestins  et  devient  encore  plus 
distincte  après  qu’on  a aboli  l’influence  du  système  nerveux  central. 
Pour  le  sphincter  anal,  par  exemple,  lerhytme  est  fort  et  régulier,  sur- 
tout si  on  a eu  soin  de  diviser  les  nerfs  afférents  et  si  le  muscle  est 
soumis  quelque  distension  mécanique  comme  par  l’introduction  du 
doigt,  par  exemple. 

Dans  les  muscles  volontaires  la  tendance  aux  larges  pulsations  rhyt- 
miques  est  peu  marquée  ; on  l’observe  cependant  dans  le  tétanos  où 
les  muscles  striés  sont  agités  de  rapides  contractions  rhytmiques. 

Le  nombre  d’impulsions  qui  proviennent  de  la  moelle  épinière  et 
qui  descendent  vers  les  muscles  par  la  voie  des  nerfs  moteurs  est 
d’environ  10  par  seconde,  chez  le  chien.  Lorsque  l’écorce  cérébrale  ou  la 
couronne  radiée  envoie  vers  les  muscles  un  nombre  d’impulsions  plus 
considérable,  ou  quand  on  applique  sur  la  moelle  épinière  elle-même 
un  nombre  d’excitations  supérieur  à dix,  ces  impulsions  paraissent  se 
condenser  dans  les  cellules  de  la  moelle  épinière,  de  telle  sorte  que  dix 
impulsions  par  seconde  seulement  sont  envoyées  vers  les  muscles  (2). 

Des  observations  de  Wedenski  il  résulte  que  l’irritation  du  nerf 
moteur  d’un  muscle,  par  une  excitation  extrêmement  rapide,  produit 
toujours  sans  l’augmenter  le  même  nombre  de  contractions  de  ce  mus- 
cle, et  il  semble  dès  lors  très  probable  que  le  nombre  des  contractions 
péristaltiques  que  ce  muscle  est  en  état  d’exécuter  est  dû  ou  bien  à la 
constitution  du  muscle  lui-même  ou  à la  constitution  des  extrémités 

(1)  Aeby.  Untersuchungen  über  die  Fortpflanzungsgeschivindigheit  der  Reizungen 
der  quergestreiften  Mushelfaser.  Braunschweig,  1862,  p.  52. 

(2)  Horsley  and  Schafer.  Proc.  Roy . Soc.,  vol.  XXXIX,  p.  40G. 
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nerveuses  inclues  dans  l’épaisseur  du  muscle.  Dans  certaines  circon- 
stances cependant  on  peut  amener  un  muscle  strié  à se  contracter  avec 
un  rhytme  qui  se  rapproche  beaucoup  de  celui  des  fibres  des  muscles 
involontaires. 

Ainsi,  un  muscle  volontaire,  traité  par  la  vératrine,  tend  à rester 
contracté  pendant  un  certain  laps  de  temps,  tout  comme  un  muscle 
involontaire  ; la  chaleur  tend  à amener  son  relâchement  et  quelquefois 
comme  on  le  voit  dans  la  figure  ci-contre  ces  influences  adverses 
aboutissent  à la  production  de  contractions  notoirement  rhytmiques 
dans  les  muscles  volontaires.  (Fig.  50.) 

Un  phénomène  encore  plus  remarquable  a été  observé  parKühne  (1). 
Quand  on  place  le  sartorius  sain  d’une  grenouille  dans  une  solution 
aqueuse,  contenant  5 grammes  de  NaCL  et  2,5  grammes  de  phosphate 
alcalin  de  soude  cristallisé  pour  un  litre  d’eau,  le  sartorius  com- 
mence à se  contracter  immédiatement,  et  si  on  vient  à le  diviser  trans- 
versalement, il  se  met  à battre  avec  la  régularité  du  cœur. 

L’action  de  substances  variées  sur  les  contractions  rhytmiques  des 
muScles,  traités  par  cette  méthode,  a été  l’objet  des  recherches  de 
Biedermann. 

Le  liquide  le  plus  convenable,  pour  l’expérience  sur  le  sartorius,  est 
une  solution  avec  : 


Chlorure  de  sodium 5 gr. 

Phosphate  de  soude  (bibasique)  . 2 à 2,5  gr. 

Carbonate  de  soude 0,04  à 0,05  gr. 

Eau 1 litre. 


La  température  du  mélange  ne  doit  pas  dépasser  10  degrés. 


Fig.  50.  — Tracé  de  la  courbe  d'un  muscle  empoisonné  par  la  vératrine  et  exposé  à une  haute 
température.  Le  poison  tend  à prolonger  la  contraction,  et  la  chaleur  à accélérer  la  détente 
du  muscle.  De  ce  conflit  résulte  la  production  d’une  sorte  de  contraction  à rythme  spontané. 
L'excitation  n'a  été  portée  sur  le  muscle  qu’au  début  de  la  première  contraction. 

Plus  la  température  est  basse,  plus  le  rythme  est  lent  et  la  contrac- 
tion prolongée. 

(1)  Untersnchungen  aus  clem.  Physiologischen  Institute  der  U niversitat  Heidelberg . 
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Vers  18°  ou  20°,  les  contractions  deviennent  plus  rapides  et  indis- 
tinctes. 

Quand  on  emploie  la  soude  caustique,  au  lieu  du  carbonate,  l’effet 
produit  est  le  même;  mais  le  muscle  meurt  plus  rapidement.  Le  car- 
bonate de  potasse  et  autres  sels  de  potasse,  en  solution  étendue,  ne 
provoquent  que  de  simples  pulsations. 

L’acide  lactique  arrête  ces  pulsations,  que  les  solutions  alcalines  au 
chlorure  de  sodium  restaurent  de  nouveau. 

La  vératrine  et  la  digitaline,  dans  une  solution  de  NaCl.,  provo- 
quent aussi  des  pulsations  dans  le  muscle  (1). 

Schônlein  a trouvé  qu’avec  un  courant  d’une  certaine  puissance, 
interrompu  environ  800  fois  en  une  seconde,  les  muscles  du  scarabée 
d’eau  ne  sont  pas  tétanisés,  mais  se  contractent  d’une  façon  rhytmique 
de  deux  à six  fois  par  seconde  (2). 

Biedermann  a réussi  à amener  un  muscle  volontaire,  tel  que  le  sar- 
torius,  à se  contracter  rhytmiquement,  en  portant  sur  son  extrémité 
tibiale  une  solution  de  bicarbonate  de  soude  à 2 p.  100,  puis  en  le  fai- 
sant traverser  par  un  courant  constant  ascendant  (3). 

RAPPORT  DE  LA  CONSTITUTION  CHIMIQUE  ET  DE  L’ACTION  PHYSIOLOGIQUE  EN  CE  QUI 

CONCERNE  LES  MUSCLES. 

Nous  avons  déjà  dit  (p.  39)  que  c’est  à peine  si  on  peut  arriver  à 
découvrir  l’existence  d’un  rapport  quelconque  entre  le  poids  atomique 
des  métaux  et  leur  activité  léthale,  de  sorte  que  ce  qu’il  importe  de 
pénétrer,  c’est  le  rapport,  s’il  existe,  qui  lie  chaque  groupe  de  corps 
simples  avec  les  organes  et  les  tissus  de  l'économie. 

Dans  des  recherches  de  cette  nature,  il  semble  logique,  procédant 
par  ordre,  de  prendre  les  muscles  d’abord,  puis  les  nerfs  moteurs,  les 
centres  nerveux,  et  enfin  chaque  organe  individuellement.  Cash  et 
moi  avons  institué  une  série  d’expériences  à l’égard  des  alcalis  et  des 
alcalino-terreux,  et  nous  avons  constaté  que  la  puissance  contractile 
d’un  muscle,  supputée  d’après  la  hauteur  du  tracé,  augmente  sous 
l’influence  du  rubidium,  de  l’ammonium,  du  potassium  et  du  cæsium. 
Cette  augmentation  est  légère  ou  nulle  avec  le  sodium,  si  ce  n’est  à 
haute  dose,  et  la  contractilité  diminue  invariablement  sous  l’influence 
du  lithium. 

(1)  Sitzunysber.  cl.  Wiener  Ahad.,  XXXII,  pp,  257-273. 

(2)  Schônlein.  Archives  de  du  Bois  Raymond,  1882,  s.  357. 

(3)  Sitzungsber.  der  Wien.  Ahad.  Bd.  LXXXVII,  mars  1883 
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La  durée  de  la  contraction,  appréciée  par  la  longueur  du  tracé,  est 
augmentée  par  le  rubidium  à haute  dose,  l’ammonium,  le  sodium  et  le 
cæsium.  Elle  est  au  contraire  raccourcie  par  de  petites  doses  d’ammo- 
nium, de  lithium,  de  rubidium  et  de  potassium. 

La  contracture  augmente  par  le  rubidium  à haute  dose,  l’ammonium, 
le  lithium  et  le  sodium;  elle  s’amoindrit  sous  l’influence  de  petites 
doses  de  rubidium,  d’ammonium,  de  cæsium  et  de  potassium. 

L’ammonium  et  le  rubidium  affectent  les  muscles  d’une  manièredia- 
métralement  opposée,  tantôt  augmentant,  tantôt  diminuant  la  durée 
de  la  contraction  et  celle  de  la  contracture  ou  l’état  de  viscosité  qui 
persiste,  une  fois  que  la  contraction  ordinaire  du  muscle  a cessé.  Pour 
le  rubidium,  ce  phénomène  paraît  dépendre  de  la  dose;  mais  nous 
avons  pu  nous  convaincre  qu’il  n’en  est  pas  de  même  pour  les  sels 
d’ammonium. 

En  ce  qui  concerne  les  métaux  alcalino-terreux  et  les  alcalins,  nous 
avons  constaté  que  le  baryum,  l’erbium  et  le  lanthane  augmentent  la 
puissance  contractile  du  muscle. 

L’yttrium  et  le  calcium  l’exagèrent  quelquefois  et  quelquefois  la 
diminuent.  Cette  diminution  est  constante  pour  le  didyme,  le  stron- 
tium et  le  béryllium. 

Le  baryum,  le  calcium,  le  strontium,  l’yttrium  et  l’erbium  augmen- 
tent la  durée  de  la  contraction.  Le  didyme,  le  béryllium  et  le  lanthane 
ne  l’affectent  que  peu  ou  pas. 

Le  baryum,  le  calcium,  le  strontium,  l’yttrium  et  le  béryllium 
accroissent  la  contracture. 

La  contracture  produite  par  le  baryum  est  extrême  et  ressemble  à 
celle  que  produit  la  véralrine.  Elle  diminue  par  la  chaleur,  le  froid, 
la  potasse,  et  peut  disparaître  sous  l'influence  de  ces  agents.  L’injec- 
tion de  ces  substances  dans  la  circulation  a un  effet  bien  moins  accusé 
que  leur  application  directe  sur  le  muscle  lui-même. 

L’action  de  quelques-unes  des  plus  importantes  de  ces  substances 
peut  se  figurer  graphiquement  par  une  spirale,  dont  les  doloires  ter- 
minales sont  représentées  par  le  baryum  et  le  potassium,  avec  l’ammo- 
nium comme  intermédiaire. 

L’action  d’un  des  membres  d’un  groupe  donné,  peut  diminuer  ou 
augmenter  par  l’application  subséquente  d’un  autre  corps.  C’est  ainsi 
que  le  potassium  raccourcit  les  courbes  qu’ont  allongées  le  baryum, 
le  calcium,  le  sodium  à haute  dose,  le  lithium;  il  diminue  aussi  la 
contracture  provoquée  par  ces  substances.  La  longueur  de  la  courbe 
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du  baryum,  si  semblable  à celle  de  la  vératrine,  est  modifiée  par 
presque  toutes  les  substances  qui  raccourcissent  cette  courbe. 


Augmente  ou  diminue 
la  contracture. 
Augmente,  p Diminue. 


Augmente  ou  diminue 
la  hauteur  du  tracé. 
Diminue.  o Augmente. 


K 

Rb  (h  petite  dose) 

Li 

Na  (à  dose  mod.) 

Sr 

Ca 

Rb  (à  haute  dose 
Ba 

Am  Cl. 


Raccourcit  ou  allonge 
la  courbe  du  tracé. 
Allonge.  Raccourcit. 


l’action  exercée  par  les  poisons  sür  les  muscles  est  relative  et  non  absolue. 

Dans  l’étude  de  l’action  exercée  par  les  poisons  sur  les  muscles, 
la  première  notion  qui  s’impose  à l’observateur  est  que  cette  action 
n’est  pas  absolue  mais  simplement  relative. 

Ainsi,  la  vératrine  et  les  sels  de  baryum  ne  doivent  pas  être  consi- 
dérés comme  des  poisons  musculaires  dans  le  sens  absolu  du  mot, 
ils  ne  le  sont  que  dans  certaines  conditions  de  quantité  et  de  tempéra- 
ture. Une  dose  infinitésimale  de  vératrine  au  lieu  de  se  montrer  un 
poison  pour  le  muscle,  agit  plutôt  comme  un  tonique  du  muscle  et  en 
restaure  l’activité  quand  il  est  fatigué.  Il  en  est  de  même  pour  la 
caféine,  qui  cependant  à haute  dose  est  un  poison  musculaire  violent. 
La  vératrine  et  le  baryum  à une  dose  et  sous  des  températures 
moyennes  sont  puissamment  toniques  pour  les  muscles,  tandis  qu’aux 
températures  extrêmes  ils  sont  presque  inactifs.  Bien  mieux,  des  quan- 
tités moyennes  de  baryum,  qui  à des  températures  modérées  exercent 
sur  le  muscle  sain  une  action  toxique,  se  montrent  au  contraire 
toniques  et  réfectives  pour  un  muscle,  dont  la  fonction  et  la  structure 
ont  été  altérées  au  préalable  par  le  rubidium. 

Les  acides  et  les  alcalis  produisent  aussi  un  effet  sur  le  muscle,  mais 
cet  effet  diffère  suivant  qu’ils  sont  portés  sur  un  muscle  normal  ou  sur 
un  muscle  préalablement  soumis  à l’action  d’une  substance  capable 
de  provoquer  une  réaction  opposée. 

II  est  évident  dès  lors  que  la  question  de  l’influence  des  médicaments 
sur  les  muscles  comporte  l’étude  des  rapports  des  poisons  avec  les 
muscles,  au  moment  de  l’application,  et  on  doit  s’attendre  à voir  l’action 
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de  ceux-là  sur  ceux-ci  varier  selon  les  températures  ou  selon  la  struc- 
ture du  muscle. 

Toldt  et  Nowak  (1)  ont  montré  que  tous  les  muscles  de  l’organisme 
n’avaient  pas  la  même  composition  ; également,  la  composition  des 
cendres,  provenant  de  la  combustion  des  muscles,  varie  avec  les  diffé- 
rents animaux,  comme  l’ont  constaté  Lawes  et  Gilbert  (2).  On  peut  donc 
prévoir  que  l’action  des  poisons  musculaires  ne  sera  pas  la  même  à la 
température  normale  et  dans  l’état  de  fièvre,  sur  tel  muscle  ou  sur  tel 
autre  d’un  même  sujet  ou  de  tel  ou  tel  autre  animal.  Les  rapports 
étant  différents,  les  effets  seront  différents. 

Les  effets  des  poisons  varieront  aussi  suivant  la  condition  chimique 
du  muscle  et  probablement  aussi  suivant  l’état  de  sa  nutrition.  On  sait, 
en  effet,  que  la  quantité  de  chlorure  de  sodium  peut  augmenter  dans 
l’économie  par  l’ingestion  avec  les  aliments  d’une  quantité  un  peu 
forte  de  sel  marin,  car  celui-ci  n’est  pas  immédiatement  excrété;  il 
s’emmagasine  d’abord  pendant  un  certain  temps,  pendant  deux  ou 
trois  jours,  dans  l’organisme.  Au  bout  de  ce  temps,  l’élimination  com- 
mence, et  se  continue  abondante  pendant  deux  ou  trois  jours,  après 
quoi  le  taux  du  chlorure  sodique  tombe  à son  minimum  normal. 
Se  fondant  sur  ces  données  on  pouvait  présumer  que  le  phénomène  de 
rétention  aurait  lieu  pour  les  sels  de  potasse,  et  que  cela  étant,  on 
pourrait  arriver  à contrebalancer  dans  une  grande  mesure  les  effets 
du  baryum  en  mêlant  de  la  potasse  à la  nourriture  d’un  animal  pen- 
dant quelque  temps  avant  de  lui  administrer  du  baryum.  Cash  et  moi, 
en  tentant  cette  expérience,  avons  constaté  que  jusqu’à  un  certain  point 
il  en  était  ainsi,  et  bien  que  nous  n’ayons  pu  combattre  l’effet  des 
fortes  doses  debaryum  jusqu’à  prévenir  la  mort  par  des  doses  léthales 
du  poison,  nous  sommes  parvenus  à diminuer  et  à modifier  leurs 
effets  par  l’administration  préalable  de  potasse  pendant  quelques  jours, 
au  point  de  retarder  de  plusieurs  heures  l’apparition  des  symptômes 
caractéristiques  de  l’empoisonnement  par  le  baryum,  et  par  suite  à 
prolonger,  sinon  à sauver  la  vie  de  l’animal  empoisonné. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  FIBRES  DES  MUSCLES  LISSES. 

Les  muscles  involontaires,  à l’exception  de  ceux  du  cœur,  diffèrent 
des  muscles  volontaires,  non  seulement  par  leur  structure  anatomique 

(1)  Cité  par  Seegen.  Wien  Ahacl.  Ber.  LXIII,  Abt  IL 

(2)  Roy.  Soc.  Proc.,  XXXV,  p.  344. 
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mais  encore  par  leur  activité  fonctionnelle.  Au  lieu  de  se  contracter  et 
de  se  relâcher  rapidement,  leur  contraction  et  leur  relâchement  sont 
lents.  Nous  avons  vu  que  bien  que  les  muscles  volontaires  présentent 
occasionnellement  des  contractions  rythmiques  spontanées,  cependant 
elles  n’ont  lieu  que  dans  des  circonstances  exceptionnelles  et  rares. 
Les  muscles  involontaires  présentent  une  tendance  bien  plus  grande 
aux  contractions  rythmiques,  bien  qu’on  n’ait  pas  encore  résolu  la 
question  de  savoir  si  l’intervention  d’une  excitation  quelconque,  si 
légère  qu’on  la  veuille  supposer,  n’est  pas  nécessaire  pour  déter- 
miner le  rythme,  même  dans  les  muscles  lisses  ou  involontaires. 
Nous  avons  déjà  noté  que  le  tissu  contractile  de  la  méduse  est  agité 
de  contractions  rythmiques  aussi  longtemps  que  la  chaîne  des  gan- 
glions lui  est  adhérente.  Quand  cette  chaîne  de  ganglions  est  détachée, 
les  contractions  rythmiques  cessent  pour  reparaître  même  malgré 
l’absence  des  ganglions,  si  on  porte  directement  sur  le  tissu  contrac- 
tile lui-même  un  courant  constant,  ce  qui  montre  que  les  conditions, 
requises  pour  l’établissement  du  rythme,  sont  fonctions  du  tissu  con- 
tractile lui-même,  et  que  ce  rythme  doitêtre  indépendant  des  ganglions 
avec  lesquels  le  tissu  est  en  rapport.  Tel  semble  être  le  cas  pour  la 
fibre  du  muscle  involontaire  en  général. 

Le  ventricule  du  cœur  de  la  grenouille,  qui  contient  des  ganglions 
nerveux  moteurs,  continue  à battre  régulièrement  pendant  un  certain 
temps,  après  l’arrachement  du  cœur  hors  du  thorax,  mais  qu’on  vienne 
à priver  le  viscère  isolé  des  ganglions  nerveux  situés  près  de  la  cloi- 
son auriculo-ventriculaire,  et  ces  contractions  rythmiques  cesseront 
instantanément,  tout  comme  cessent  les  contractions  de  la  méduse, 
qu’on  sépare  complètement  de  sa  chaîne  de  ganglions  marginaux. 
Mais  si  on  porte  sur  ce  cœur,  frappé  d’immobilité,  l’excitation  d’un 
courant  constant  en  faisant  traverser  l’organe  par  un  fil,  le  long 
duquel  chemine  un  courant  galvanique,  ou  si  on  fait  parcourir  ses 
cavités  par  un  courant  de  sérum  sanguin,  on  verra  renaître  les  batte- 
ments rythmiques,  la  distension  mécanique  des  cavités  paraissant  pos- 
séder la  même  action  excitante  sur  le  cœur  que  l’addition  de  très  peu 
d’acide  à l’eau  où  nage  la  cloche  de  la  méduse  qu’on  a privée  de  son 
système  nerveux. 

Effet  des  excitations.  — La  distension  mécanique  paraît  constituer 
pour  les  fibres  des  muscles  involontaires  le  plus  énergique  des  stimu- 
lants capables  de  provoquer  leurs  contractions  péristaltiques. 

Luchsinger  a observé  distinctement  des  pulsations  dans  les  veines 
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de  l’aile  de  la  chauve-souris,  vingt  heures  après  la  mort  de  l’animal, 
chez  lequel  on  avait  entretenu  la  circulation  artificielle  pendant  tout 
ce  laps  de  temps.  Ce  fait  paraît  prouver  que  la  propriété  d’exécuter 
des  contractions  péristaltiques  appartient  en  propre  à la  fibre  muscu- 
laire des  veines,  tout  comme  elle  appartient  à la  fibre  du  cœur 
de  la  grenouille  privée  de  ses  sources  d’innervation  ainsi  qu’à  la  cloche 
contractile  de  la'  méduse.  Mais  pour  la  veine  comme  pour  le  cœur 
et  pour  la  cloche,  l’intervention  d’un  excitant  extérieur  est  néces- 
saire pour  mettre  cette  propriété  en  jeu  et  déterminer  les  contractions. 
Quand  la  pression,  qui  maintenait  intégralement  la  circulation  arti- 
ficielle, tombait  à zéro,  les  battements  s’arrêtaient,  mais  si  la  pression 
ne  s’élevait  que  jusqu’à  40  ou  50  centimètres  d’eau,  c’est-à-dire  juste 
assez  pour  distendre  légèrement  les  parois  vasculaires,  les  contrac- 
tions rythmiques  de  la  veine  reparaissaient.  Cependant  il  est  pos- 
sible que  la  fibre  musculaire  lisse  vivante  et  saine,  en  possession  de 
son  maximum  d’excitabilité,  puisse  se  passer  d’un  stimulant  extérieur 
ou  supplémentaire  pour  se  contracter  rythmiquement.  C’est  ainsi  que 
Engelmann  a montré  que  l’uretère,  que  n’innerve  aucun  nerf,  se  con- 
tracte avec  régularité  dans  les  premiers  moments  où  on  le  tire  hors  de 
l’abdomen,  et  cela  sans  le  secours  d’aucune  distension  ni  d’aucune 
excitation  mécanique  (1).  Mais  si  on  a longtemps  entretenu  la  res- 
piration artificielle  et  si  les  forces  de  l’animal  en  expérience  sont 
épuisées,  et  que,  par  suite,  l’irritabilité  physiologique  de  l’uretère  soit 
amoindrie,  alors  l’influence  de  la  moindre,  distension  mécanique  de 
l’uretère  sur  l’augmentation  de  ses  contractions  rythmiques  devient 
manifeste. 

Les  muscles  lisses,  isolés  de  l’organisme  auquel  ils  appartiennent, 
se  relâchent  sous  l’influence  du  froid. 

La  chaleur  les  fait  se  contracter  (2).  Cependant  l’influence  du  froid 
et  de  la  chaleur  ne  paraît  pas  être  constante  et  ils  semblent  exercer  sur 
les  muscles  non  striés  de  la  grenouille  un  effet  tout  opposé.  Il  est  pro- 
bable que  la  différence  des  effets  qu’on  observe  dépend  surtout  de  la 
quantité  de  chaleur  employée  et  de  ses  rapports  avec  les  conditions 
où  se  trouvent  les  tissus  au  moment  de  l’application;  car  l’excitation 
mécanique  produit  aussi  un  effet  variable  suivant  l’intensité  du  stimulus 
et  tandis  qu’une  excitation  légère  des  fibres  des  muscles  lisses  comme 
ceux  des  petits  vaisseaux  sanguins  détermine  la  dilatation  du  vais- 

(1)  Pflüger’s  Archiv.  1869.  Bd.  II,  p.  251. 

(2)  Luchsinger  et  Sokoloff.  Pflüger’s  Archiv.  Bd.  26,  p.  465. 
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seau,  au  contraire,  une  excitation  forte  en  produit  le  rétrécissement  (1). 

L’influence  des  divers  médicaments  sur  les  fibres  des  muscles 
involontaires,  influence  qui  se  traduit  par  la  contraction  des  vaisseaux 
sanguins,  sera  étudiée  quand  nous  traiterons  de  la  circulation. 

De  la  différence  des  rapports  du  tissu  contractile  avec  les  nerfs  selon  la 
variété  de  la  fibre  musculaire.  — Dans  les  muscles  lisses  il  n’existe  pas 
de  plaques  terminales,  mais  les  terminaisons  nerveuses  forment  autour 
des  fibres  musculaires  un  plexus  qui  les  enlace. 

Les  nerfs  moteurs  des  muscles  lisses  paraissent  affectés  par  l’atro- 
pine et  ses  analogues  de  la  même  façon  que  le  sont  les  nerfs  moteurs 
des  muscles  volontaires  par  le  curare. 

Ce  fait  paraît  établir  un  certain  rapport  entre  le  groupe  atropine  et 
le  groupe  curare.  Mais  il  suffit  de  petites  doses  d’atropine  pour  para- 
lyser les  nerfs  moteurs  des  muscles  lisses,  tandis  que  de  fortes  doses 
de  curare  sont  nécessaires  pour  produire  le  même  résultat.  Le  contraire 
a lieu  pour  les  muscles  volontaires.  On  attribue  ces  effets  à une  action 
paralysante  définie,  spécialement  exercée  sur  les  nerfs.  Toutefois  cette 
hypothèse  n’est  pas  sans  provoquer  quelques  difficultés,  et  il  en  est 
peut-être  une  autre  plus  juste  qui  consisterait  à admettre  un  trouble 
apporté  par  ces  poisons  dans  les  rapports  entre  les  extrémités  ner- 
veuses et  les  fibres  musculaires  que  ces  extrémités  excitent. 

Avec  l’idée  d’une  action  élective  et  spéciale  exercée  par  ces  poisons, 
il  est  difficile  d’expliquer  d’une  façon  quelque  peu  satisfaisante  les 
résultats  obtenus  par  Szpilman  et  Luchsinger  (2),  qui  ont  trouvé  que 
l’atropine  ne  produit  la  paralysie  des  fibres  motrices  des  nerfs  vagues 
se  distribuant  à l’œsophage,  que  dans  les  parties  de  Lœsophage  où  il 
n’y  a que  des  fibres  musculaires  involontaires.  Par  exemple,  l’œsophage 
de  la  grenouille  et  le  jabot  des  oiseaux  ne  sont  formés  que  de  fibres 
involontaires,  et  l’atropine  paralyse  complètement  l’action  des  nerfs  sur 
ces  muscles  lisses;  au  contraire,  l’œsopbage  du  chien  et  du  lapin  com- 
prend dans  sa  structure  des  fibres  musculaires  striées  et  l’atropine  reste 
sans  effet  paralysant  sur  les  fibres  motrices  qu’y  envoient  les  nerfs 
vagues.  L’œsophage  du  chat  contient  des  fibres  striées  dans  les  3/4  supé- 
rieurs, et  des  fibres  lisses  dans  son  1/4  inférieur.  L’atropine  paralyse 
les  fibres  motrices  des  pneumogastriques  qui  se  rendent  au  1/4  infé- 
rieur de  l’œsophage  et  reste  sans  effet  sur  celles  des  3/4  supérieurs  (3). 

(1)  Sigismond  Meyer.  Hermann’s  Handbucli  cl.  Phys.  Vol.  S.  Theil  II,  p.  47C. 

(2)  Szpilman  et  Luciisingeu.  Archiv  de  Pflüger.  Bd.  26,  p.  469. 

(3)  Szpilman  et  Luciisinger.  Ibid.  Vol.  26,  p.  429. 
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De  la  propagation  de  l’onde  de  contraction  musculaire.  — Bien  que  la 
fibre  lisse  se  compose  de  cellules  courtes  et  non  de  grandes  cellules 
allongées  comme  les  muscles  striés  ou  volontaires,  cependant  l’onde 
de  contraction  peut  se  propager  d’un  point  quelconque  d’un  faisceau 
de  tissu  musculaire  lisse  vers  les  deux  extrémités  de  cette  bande,  en 
procédant  de  part  et  d’autre  du  point  où  on  porte  l’excitation,  tout 
comme  dans  les  muscles  volontaires  ou  dans  le  tissu  contractile  de  la 
méduse.  Cette  onde  progresse  plus  lentement  dans  les  muscles  lisses 
que  dans  les  muscles  striés.  La  vitesse  de  sa  transmission  dans  le  mus- 
cle involontaire  du  cœur,  bien  qu’inférieure  ù celle  qu’elle  atteint  dans 
les  muscles  striés  ordinaires,  est  cependant  supérieure  à celle  qu’elle 
a dans  les  muscles  lisses,  de  sorte  que  sous  ce  rapport,  le  muscle  du 
cœur  jouit  de  propriétés  intermédiaires  entre  celles  des  muscles  striés 
et  celles  des  muscles  lisses  (1). 

La  transmission  des  ondes  de  contraction  dans  les  muscles  involon- 
taires est  soumise  aux  mêmes  influences  que  dans  les  muscles  striés; 
elle  est  ralentie  par  la  fatigue  du  muscle  et  par  le  froid.  La  chaleur 
l’active. 

La  fatigue  et  le  froid  affaiblissent  et  allongent  le  rythme  des  contrac- 
tions péristaltiques.  La  chaleur  exerce  une  influence  opposée.  Comme 
nous  l’avons  vu  pour  le  tissu  de  la  méduse,  le  passage  d’une  onde  de 
contraction  peut  aussi  être  contrarié  ou  arrêté  par  la  section  ou  la 
compression  (2),  de  sorte  qu’au  lieu  d’être  traversée  par  les  ondes  de 
contraction,  la  bande  interrompue  dans  sa  continuité  par  ces  moyens 
peut  n’être  parcourue  que  par  une  seule  ou  quelquefois  par  aucune 
de  ces  ondes.  Le  nombre  des  passages  dépend  de  la  gravité  de  l’obsta- 
cle interposé.  Si  la  constriction  est  forte  et  si  en  même  temps  on 
dessèche  l’espèce  de  pont  laissé  à la  progression  de  l’onde,  l’obstacle 
devient  infranchissable.  Si  on  amollit  le  tissu,  la  transmission  devient 
possible.  Les  variations  dans  l’intensité  de  l’excitation  ne  facilitent  pas 
le  passage  de  l’onde  de  contraction  à travers  l’obstacle,  de  sorte  qu’il 
semble  que  la  lésion  produite  par  la  section  jointe  au  rétrécissement 
de  la  voie  de  propagation,  retarde  le  rétablissement  de  la  conducti- 
bilité normale  du  tissu. 

Dans  des  expériences  entreprises  sur  le  cœur  de  la  tortue,  Gaskel 
a constaté  que  l’excitation  du  pneumogastrique  annule  l’obstacle, 

(1)  Herman's  Handbuch  d.  Phys.  Bd.  1,  p.  56. 

(â)  Engelmann.  Pflüger's  Archiv.  1875.  Kd.  11 , p.  465  et  Gaskel  .Journal  of  Phys.  Vol.  5. 
p.  307. 
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active  la  restauration  du  tissu  et  permet  le  passage  à chaque  onde 
de  contraction. 

L’effet  produit  par  cette  excitation  sur  le  muscle,  paraît  donc  être  de 
nature  trophique. 

Un  courant  interrompu  faible,  appliqué  directement  sur  le  muscle 
exerce  la  même  action  que  l’excitation  du  vague,  c’est-à-dire  qu’il 
augmente  la  conductibilité  du  muscle.  Quelquefois  cependant,  l’effet 
consécutif  à ces  manœuvres  se  montre  tout  opposé  et  la  conductibilité 
du  muscle  pour  l’onde  contractile  diminue  au  lieu  d’augmenter. 

On  peut  imprimer  un  rythme  artificiel  aux  contractions  péristaltiques 
d’une  bande  de  libres  musculaires  provenant  du  cœur  de  la  tortue,  en 
la  faisant  traverser  par  un  courant  constant  faible  et  en  lui  donnant  des 
secousses  à l’aide  des  décharges  d’un  courant  d’induction  à une  de  ses 
extrémités,  les  décharges  se  répétant  toutes  les  cinq  secondes  environ. 
Au  bout  d’un  certain  temps,  si  on  interrompt  les  décharges,  le 
muscle  continue  à se  contracter  rythmiquement  avec  la  même  vitesse. 
Ces  contractions  spontanées,  d’abord  faibles,  deviennent  ultérieure- 
ment plus  fortes,  et  peuvent  se  continuer  pendant  un  grand  nombre 
d’heures. 

La  muscarine  diminue  à la  fois  la  conductibilité  et  la  contractilité 
du  muscle  lisse.  Elle  met  obstacle  à la  progression  d’une  onde  de  con- 
traction, celte  onde  fût-elle  déterminée  par  un  choc  d’induction;  de 
sorte  que,  tandis  que  la  partie  du  muscle  comprise  entre  les  deux 
électrodes  se  contracte  énergiquement  à chaque  excitation,  au  delà  du 
point  d’application  de  la  muscarine,  il  ne  se  contracte  qu’après  le 
second  choc.  Un  courant  constant  faible  traversant  alors  ce  muscle 
peut  diminuer  sa  conductibilité  et  réduire  encore  la  force  des  contrac- 
tions, et  non  seulement  bloquer  le  passage  de  la  plupart  des  ondes 
de  contraction  parties  du  point  excité,  mais  encore  empêcher  la 
contraction  de  la  partie  soumise  à l’excitation. 

L’atropine  a une  action  opposée  et  paraît  augmenter  la  conducti- 
bilité des  muscles  involontaires,  de  sorte  que  lorsqu’on  la  porte  direc- 
tement sur  une  bande  de  tissu  cardiaque,  dont  la  conductibilité  a au 
préalable  été  diminuée  par  la  muscarine,  cette  contractilité  augmente 
de  suite,  et  chaque  onde  de  contraction  franchit  la  bande  dans  toute 
sa  longueur  après  chaque  excitation.  Cependant  les  doses  massives 
paraissent  exercer  une  action  dépressive  sur  le  muscle. 
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CONSIDÉRATIONS  HYPOTHÉTIQUES  SUR  L’ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  MUSCLES. 

Les  modifications  que  les  médicaments  apportent  dans  le  fonc- 
tionnement de  l’organisme  ou  dans  celui  de  ses  parties  constituantes, 
sont  si  variées  qu’il  est  difficile  de  les  expliquer,  en  prenant  pour 
base  les  notions  que  nous  possédons  en  physiologie.  Les  progrès 
de  la  pharmacologie  nous  fournissent  bien,  il  est  vrai,  un  certain 
nombre  de  notions  supplémentaires  relatives  aux  fonctions  des  organes 
et  des  tissus,  notions  qui  finiront  un  jour  par  nous  permettre  de 
pénétrer  mieux  les  obscurités  de  la  physiologie;  aujourd’hui  cepen- 
dant, nous  ne  pouvons  qu’émettre  des  hypothèses  et  même  dans  une 
certain  nombre  de  cas,  à peine  pouvons-nous  entrevoir  la  raison  des 
faits.  Néanmoins  ces  explications  hypothétiques  nous  offrent  l’avantage 
non  seulement  de  susciter  de  nouvelles  expériences,  mais  encore  de 
nous  fournir  une  ligne  de  conduite  à travers  le  dédale  de  l’expérimen- 
tation dont  les  résultats  viendront  nous  montrer  la  fausseté  ou  la 
légitimité  de  nos  hypothèses. 

D’autre  part,  l’inconvénient  des  explications  hypothétiques  est  de 
les  faire  prendre  pour  des  faits  et  de  servir  par  suite  de  base  à des 
spéculations  erronnées  et  finalement  d’égarer  le  chercheur,  loin  du 
vrai  chemin. 

Tout  en  retenant  le  danger  des  spéculations  scientifiques,  il  peut 
être  néanmoins  utile  de  s’efforcer  d’entrevoir  le  mode  d’action  des 
médicaments  sur  les  muscles  et  ce  faisant  de  chercher  un  guide  pour 
les  recherches  ultérieures. 

Ce  qui  frappe  d’abord  dans  le  muscle, c’est  la  fonction  motrice  qu’il 
exerce  en  se  contractant,  et  la  nature  de  cette  contraction  doit  d’abord 
fixer  notre  attention. 

Dans  la  nature,  l’observation  montre  que  presque  tout  ce  qui  est 
mouvement  se  résout  en  une  série  de  vibrations,  et  la  question  se  pose 
de  savoir  si  le  mouvement  d’un  muscle  ne  peut  s’expliquer  ainsi. 

Quand  un  muscle  reçoit  une  excitation,  il  se  contracte,  puis  se  relâche 
en  décrivant  sur  le  cylindre  enregistreur  une  courbe  en  forme  de  vague. 
Souvent  cette  première  courbe  est  suivie  d’une  seconde  et  quelquefois 
d’une  troisième,  lesquelles  ne  sont  qu’un  effet  de  l’élasticité  du  muscle. 

Quelquefois  on  peut  noter  qu’une  seule  onde  de  contraction  paraît 
réellement  consister  en  deux  contractions  ou  plus  surajoutées,  empié- 
tant l’une  sur  l’autre,  et  quelquefois  on  peut  voir  deux  courbes 
distinctes  pour  une  seule  excitation. 
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Quand  un  muscle  est  en  état  de  contracture  tétanique,  il  semble  à 
la  vue  dans  un  état  de  repos  complet,  et  cependant,  nous  savons  que 
dans  cet  état  de  repos  apparent,  le  muscle  est  en  vibration,  soumis  à 
des  alternatives  de  contraction  et  d’élongation.  Ces  vibrations  peuvent 
se  succéder  avec  une  rapidité  telle  que  le  muscle  semble  immobile  à 
l’œil  de  l’observateur,  tandis  que  le  tracé  sur  le  cylindre  enregistreur 
révèle  une  série  de  contractions  distinctes  les  unes  des  autres.  Si  les 
vibrations  sont  encore  plus  rapides,  le  sondes  peuvent  disparaître  et  on 
voit  le  muscle  décrire  une  ligne  droite.  Mais  même  quand  un  muscle 
est  dans  le  relâchement,  ses  parties  peuvent  individuellement  être  en 
étal  de  vibration  presque  aussi  continue  que  dans  la  contraction  téta- 
nique. C’est  ce  qu’on  peut  constater  en  examinant  les  fibres  musculaires 
sous  le  microscope.  Ce  phénomène  décrit  par  Porret,  est  connu  sous 
son  nom.  En  faisant  traverser  une  coupe  mince  de  tissu  musculaire  par 
un  courant  constant,  on  voit  une  contraction  se  produire  dès  la  forma- 
tion du  courant.  A l’œil  nu  ce  muscle  semble  être  parfaitement  au 
repos,  mais  sous  le  microscope  ses  parties  se  montrent  agitées  d’un 
mouvement  ondulatoire,  comparable  aux  ondulations  d’un  champ  de 
blé  ou  au  mouvement  des  cils  vibrati les  des  ciliaires.  En  même  temps, 
il  survient  dans  la  molécule  du  muscle  un  mouvement  de  transfert 
extemporané  en  vertu  duquel  l’extrémité  en  rapport  avec  le  pôle  positif 
s’amincit,  tandis  que  l’extrémité  en  rapport  avec  le  pôle  négatif  augmente 
d’épaisseur.  Si  on  vient  à renverser  brusquement  le  sens  du  courant,  une 
contraction  soudaine  survient  dans  le  musclequi  semble  revenir  ensuite 
à son  état  de  repos  apparent;  mais  l’observation  microscopique  permet 
de  constater  l’existence  des  mêmes  vibrations  ciliaires  qu’avant  la  com- 
mutation, seulement  le  sens  de  ces  ondulations  est  changé. 

On  peut  se  demander  si  la  contraction  d’un  muscle  au  moment  de 
l’ouverture  et  de  la  fermeture  d’un  courant  n’est  pas  unie  à une 
modification  intervenant  dans  les  contractions  rythmiques  de  ses  parties 
constituantes. 

La  question  se  pose  aussi  de  savoir  si  ces  vibrations  ne  sont  pas, 
jusqu’à  un  certain  point, en  rapport  avec  le  poids  spécifique  des  molé- 
cules musculaires.  C’est  ce  qui  semblerait  d’après  la  relation  curieuse 
existant  entre  l’effet  des  alcalis,  des  alcalino-terreux  et  de  certains 
métaux  sur  les  muscles.  C’est  ainsi  que  Cash  et  moi  avons  constaté 
que  le  potassium  et  le  calcium  neutralisent  mutuellement  leur  action 
sur  le  muscle,  et  si  l’hypothèse  émise  est  conforme  à la  vérité,  on  doit 
s’attendre  à voir  un  métal  ayant  le  même  poids  moléculaire  qu’un 
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mélange  de  calcium  et  de  potassium  n’exercer  aucune  action  sur  le 
muscle.  Tel  semble  être  le  cas.  Anderson  Stewart,  dans  ses  recherches 
faites  au  laboratoire  du  professeur  Schmiedeberg,  a trouvé  que  le 
nickel  et  le  cobalt  ne  possédaient  aucune  action  sur  les  muscles,  et 
White  a constaté  de  son  côté  l’action  nulle  ou  peu  marquée  de  l’étain. 
En  comparant  alors  les  poids  atomiques  du  potassium  (39),  du 
calcium  (40),  du  nickel  (59),  du  cobalt  (59)  et  de  l’étain  (118),  on  a le 
rapport  suivant  : 

K4  (78)  + Ca  (40)  = Nia  (118)  ou  C02  (118)  ou  Sn  (118). 

Le  sodium,  à haute  dose,  allonge  la  courbe  et  augmente  la  contrac- 
ture quand  on  l’applique  directement  sur  un  muscle  normal.  Il  ajoute 
encore  à la  courbe,  déjà  longue,  déterminée  par  le  calcium  et  le  stron- 
tium. Le  rubidium,  à haute  dose,  produit  une  courbe  longue  avec  une 
contracture  énorme,  presque  semblable  à celle  du  baryum.  Il  sem- 
blerait que  le  rubidium  et  le  baryum  dussent  augmenter  réciproque- 
ment leur  action,  comme  le  fait  le  sodium  à l’égard  du  calcium 
et  du  strontium.  C’est  le  contraire  qui  arrive,  et  la  courbe  anormale, 
déterminée  par  le  rubidium,  revient  à la  normale  sous  l’inlluence 
du  baryum.  Si  la  dose  de  baryum  employée  est  plus  forte  qu’il  ne  le 
faut  pour  contrebalancer  l’effet  du  rubidium,  le  baryum  après  avoir 
raccourci  la  courbe  déterminée  par  le  rubidium,  et  l’avoir  ramenée  à 
la  normale,  l’allonge  secondairement,  imprimant  ainsi  à la  courbe 
son  action  propre  et  sa  forme  caractéristique.  Le  calcium  et  le  strontium 
qui  augmentent  aussi  la  courbe,  bien  que  d’une  façon  moindre  que  le 
baryum,  n’ont  pas  d’effets  antagonistes  analogues;  au  contraire,  les 
effets  s’ajoutent  plutôt,  mais  le  calcium,  vis-à-vis  du  baryum,  ramène 
la  courbe  à la  forme  normale,  avant  d’imprimer  au  tracé  les  modifica- 
tions qui  lui  appartiennent. 

Au  premier  abord  ces  résultats  semblent  échapper  à toute  règle  quel- 
conque, mais  il  existe  cependant  un  rapport  curieux  entre  le  poids 
atomique  de  ces  substances.  C’est  ainsi  que  nous  voyons  le  rubidium, 
à forte  dose,  posséder  le  même  effet  que  le  baryum  dans  l’allonge- 
ment de  la  courbe  musculaire,  mais  que  nous  voyons  le  baryum,  de  son 
côté,  détruire  l’effet  du  rubidium  avant  d’exercer  son  action  propre. 
En  comparant  le  poids  atomique  de  ces  éléments,  on  trouve  que 
8 atomes  de  rubidium  ont  à peu  près  le  même  poids  que  5 atomes  de 
baryum,  et  en  soustrayant  l’un  de  l’autre,  il  ne  reste  rien. 

Ba  = 137  x 5 = 685 
Rb  = 85,4  x 8 = 683,2. 
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Le  potassium  est,  nous  le  savons,  un  principe  constituant  important 
des  muscles,  et  il  ne  semble  pas  impossible  que  la  réduction  que  le 
calcium  opère  dans  la  courbe  du  baryum  soit  le  résultat  de  son  union 
avec  ce  corps,  aboutissant  à la  formation  d’une  substance  dont  le  poids 
moléculaire  est  un  multiple  de  celui  du  potassium  : 

Ba  — 137  x 2 = 274  — Ca  40  = 234 
K — 39  x 6 = 234 

Les  modifications  fonctionnelles  qui  surviennent  dans  les  muscles 
volontaires,  sous  l’influence  de  substances  comme  le  calcium  ou  le 
baryum,  paraissent  les  rapprocher  dans  une  certaine  mesure  des 
muscles  lisses  ou  involontaires.  La  contraction  des  muscles  striés 
est  principalement  caractérisée  par  sa  rapidité,  et  la  soudaineté  du 
relâchement  immédiat.  Au  contraire  les  muscles  involontaires  se 
contractent  et  se  relâchent  avec  lenteur.  Le  muscle  empoisonné  par 
le  baryum  ou  le  calcium  se  rapproche  du  muscle  lisse  au  moins  parla 
lenteur  de  son  relâchement. 

La  propriété  de  revenir  sur  lui-même  que  possède  le  tissu  contrac- 
tile est  bien  propre  à suggérer  l’idée  de  vibrations  rythmiques  d’in- 
tensité graduellement  croissantes,  se  produisant  dans  la  profondeur 
intime  du  tissu  avant  même  la  production  d’aucun  mouvement  visible. 

Un  pendule  très  légèrement  frappé  à intervalles  déterminés,  oscil- 
lera dans  un  arc  de  cercle  de  plus  en  plus  grand.  Touché  sur  un 
de  ses  côtés  tandis  qu’il  oscille,  il  s’arrêtera  ou  s’accélérera  selon  le 
moment  auquel  le  contact  aura  lieu. 

Peut-être  quelque  rythme  invisible  existant  dans  le  muscle,  est-il  la 
cause  des  variations  étranges  d’excitabilité  observées  dans  les  muscles 
frappés  de  mort  et  dans  les  muscles  empoisonnés  par  le  plomb. 
Tels,  deux  pendules  reliés  l’un  â l’autre  oscilleront  avec  harmonie 
si  le  nombre  de  leurs  oscillations  est  le  même,  mais  si  on  vient  à 
charger  l’un  de  façon  à modifier  le  nombre  de  ses  oscillations,  l’har- 
monie sera  rompue  et  les  deux  pendules  finiront  par  s’arrêter  mutuel- 
lement. 

Peut-être  les  effets  du  poison  en  paralysant  les  nerfs,  sont-ils  dus  à 
quelque  modification  introduite  dans  l’harmonie  d’une  sorte  de 
rythme  préétabli  entre  les  mouvements  du  fluide  nerveux  dans  les 
nerfs  et  le  rythme  du  muscle,  bien  plutôt  qu’à  une  propriété  spécifique 
désorganisatrice  propre  à ces  poisons  et  portant  son  action  sur  les 
terminaisons  du  nerf  lui-même. 

Les  effets  opposés  que  Gaskel  a vu  produire  par  un  faible  courant 
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induit,  parcourant  le  nerf  vague,  sur  les  propriétés  conductrices  du 
muscle  cardiaque,  tantôt  augmentant,  tantôt  diminuant  celles-ci,  peu- 
vent être  dus  à l’interférence  ou  à la  coïncidence  d’un  rythme  quel- 
conque ayant  le  muscle  pour  théâtre. 

Nous  traiterons  du  reste  cette  question  plus  à fond,  au  chapitre  de 
l’Inhibition. 

Jusqu’ici,  il  est  impossible  de  dire  la  vraie  nature  de  la  cause  des 
contractions  rythmiques  des  muscles  volontaires,  et  on  doit  se  souvenir 
que  les  considérations  exposées  ici,  sont  purement  hypothétiques. 
Leur  seul  avantage  est  de  montrer  la  voie  dans  laquelle  on  trouvera 
peut-être  l’explication  de  l’action  des  médicaments  sur  les  muscles. 


CHAPITRE  VI. 


ACTION  DES  DROGUES  SUR  LES  NERFS. 

ACTION  GÉNÉRALE  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  SYSTÈME  NERVEUX. 

Dans  les  organismes  inférieurs,  le  protoplasme  contractile  remplit 
à la  fois  les  fonctions  de  nerf  et  de  muscle;  mais  à mesure  qu’on  s’élève 
dans  l'échelle  de  l’être,  la  séparation  devient  de  plus  en  plus  complète. 
De  la  communauté  de  leur  origine  première  on  doit  s’attendre  à voir 
les  poisons  qui  agissent  sur  les  muscles,  agir  aussi  sur  les  nerfs 
moteurs  et  vice-versâ,  tandis  qu’il  est  difficile  d’admettre  que  certains 
poisons  agissant  sur  les  uns,  puissent  laisser  les  autres  parfaitement 
indifférents.  C’est  généralement  ce  qui  a lieu  ; beaucoup  d’agents  mé- 
dicamenteux paralysent  à la  fois  les  nerfs  moteurs  et  les  muscles.  Mais, 
comme  doit  le  faire  prévoir  aussi  la  différentiation  des  nerfs  et  des 
muscles  chez  les  animaux  supérieurs,  l’action  exercée  sera  rarement 
égale  sur  l’un  et  l’autre  système  organique.  C’est  ainsi  que  l’on  consta- 
tera que  la  plupart  des  sels  d’ammonium  et  les  iodures,  les  chlorures 
et  les  sulfates  ammoniacaux  composés  dans  lesquels  entrent  le  mé- 
thyle et  l’éthyle,  paralysent  à la  fois  les  muscles  et  les  nerfs  en  para- 
lysant toutefois  les  nerfs  avant  les  muscles.  En  certains  cas,  les  nerfs 
sont  affectés  tellement  avant  les  muscles  que,  au  premier  abord,  il 
peut  sembler  que  les  nerfs  seuls  sont  paralysés  et  que  les  muscles 
restent  inaffectés. 

Une  observation  plus  attentive  nous  montre  cependant  que  la  plu- 
part des  sels  ammoniacaux  composés  et  probablement  la  plupart 
aussi  des  alcaloïdes  organiques,  affectent  et  les  muscles  et  les  nerfs, 
ainsi  que  les  centres  nerveux,  si  leur  action  peut  se  continuer  suffi- 
samment longtemps. 

Toutefois,  les  symptômes  ressortissant  par  exemple  à la  strychnine 
et  à la  méthyl-strychnine,  diffèrent  complètement,  la  strychnine  pro- 
duisant des  convulsions  tétaniques  et  la  méthyl-strychnine  une  tor- 
peur, une  faiblesse  et  une  paralysie  graduellement  envahissantes. 
La  strychnine  excite  la  moelle  et  la  méthyl-strychnine  paralyse  les 
nerfs  moteurs.  Toutefois,  si  leur  action  peut  se  prolonger  suffisam- 
ment longtemps,  on  les  verra  toutes  deux  finalement  déterminer  la 
paralysie  et  de  la  moelle  et  des  nerfs.  Le  résultat  est  ainsi  identique 
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dans  les  deux  cas,  et  l’ordre  d’après  lequel  les  divers  départements  du 
système  nerveux  ont  été  affectés  diffère  seul. 

Dans  l'exemple  que  nous  venons  de  citer,  les  médicaments  parais- 
sent exercer  une  action  d’élection  sur  la  moelle  épinière  d’une  part,  et 
sur  les  nerfs  moteurs  de  l’autre.  D’autres  poisons  paraissent  affecter 
les  muscles,  les  nerfs  moteurs  et  les  centres  nerveux,  suivant  un  ordre 
déterminé;  ce  sont  pour  la  plupart  des  poisons  protoplasmatiques,  qui 
arrêtent  les  mouvements  des  amibes  et  des  leucocytes  en  même  temps 
qu’ils  exercent  une  action  nocive  sur  les  animaux  supérieurs. 

11  nous  est  impossible  de  découvrir  la  moindre  différenciation  dans 
la  substance  protoplasmatiquo  des  animaux  inférieurs,  dont  nous 
venons  de  parler.  Mais  à mesure  que  nous  nous  élevons  dans  la  série 
animale,  nous  observons  des  différences,  au  point  de  vue  de  leur  struc- 
ture. dans  les  muscles,  les  nerfs  et  les  centres  nerveux;  et  au  plus 
nous  nous  élevons  sur  l’échelle  des  êtres,  plus  devient  complexe  la 
structure  de  ces  centres  nerveux.  Hughlings  Jackson  l’a  fort  bien  dit  : 
« L’évolution  est  un  passage  des  centres  les  plus  simples  aux  plus 
compliqués,  des  plus  bas  aux  plus  élevés.  » C’est  un  passage  des 
centres  les  plus  automatiques  aux  plus  volontaires;  mais  en  même 
temps  les  centres  les  plus  inférieurs  sont  aussi  les  plus  stables, 
« les  plus  parfaitement  organisés  » pour  nous  servir  de  l’expres- 
pression  de  Jackson;  les  centres  supérieurs  sont  moins  stables,  leur 
organisation  offre  moins  de  résistance.  Dans  la  (fig.  51)  les  centres 
pour  le  cœur,  pour  l’appareil  respiratoire  et  pour  les  sphincters,  sont 
représentés  comme  étant  d’une  organisation  fort  simple;  mais  le 
volume  des  ganglions  et  l’épaisseur  des  nerfs  indiquent,  sur  cette 
figure  schématique,  qu’ils  présentent  une  grande  énergie  de  résistance. 

La  structure  de  la  moelle  épinière  est  déjà  plus  complexe  et  d’une 
organisation  moins  puissante,  comme  le  prouve  la  moindre  épaisseur 
des  lignes  dans  la  figure;  la  minceur  et  le  grand  nombre  des  lignes 
qui  s’enchevêtrent  dans  tous  les  sens,  dans  l’écorce  cérébrale,  indi- 
quent la  complexité  de  la  structure  et  l’absence  presque  complète  de 
résistance  de  celte  partie  de  l’axe  cérébro-spinal.  D’après  Jackson,  le 
centre  nerveux  le  moins  élevé  s’étendrait  depuis  l’aqueduc  de  Sylvius, 
jusqu’à  l’extrémité  inférieure  de  la  moelle  épinière;  toutes  les  parties 
du  corps  seraient  représentées  directement  dans  ce  centre,  de  telle 
façon  qu’un  courant  nerveux  dégagéàun  point  déterminé  de  ce  centre, 
n’aurait  pour  arriver  aux  muscles,  qu’à  vaincre  la  résistance  des  nerfs 
moteurs  et  des  muscles  eux-mêmes.  Les  centres  moteurs  moyens  de 
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Jackson  se  sont  développés  suivant  l’image  de  ce  centre  inférieur,  et 
ils  représentent  à leur  tour,  mais  d’une  façon  beaucoup  plus  complexe, 


Cerveau 


Bulbe 


Nerfs  respiratoires  . , 


Cœur. 


Nerfs  moteurs  et  sen- 
sitifs  

Fig.  51.  - Schéma  servant  h expliquer  les  vues  de  llughlings-Jackson  sur  le  système  nerveux. 

toutes  les  parties  du  corps.  Quant  aux  centres  supérieurs,  ils  se  sont 
formés  en  se  perfectionnant  sur  l’image  des  seconds,  et  ils  fournissent 
une  troisième  représentation  , mais  beaucoup  plus  complexe  encore, 
de  toutes  les  parties  de  l’organisme.  Un  courant  nerveux  parti  de  ces 
centres  supérieurs,  doit  nécessairement,  pour  arriver  jusqu’à  la  péri- 
phérie du  corps,  vaincre  la  résistance  des  centres  moyens  et  inférieurs 
tout  aussi  bien  que  celle  des  nerfs  et  des  muscles. 

Il  y a des  poisons  qui,  comme  l’alcool,  paralysent  le  système  nerveux 
dans  un  ordre  inverse  à celui  de  son  développement,  c’est-à-dire  que 
les  centres  supérieurs  sont  affectés  en  premier  lieu,  que  les  centres 
moyens  résistent  plus  longtemps  et  les  centres  inférieurs  davantage 
encore.  A la  paralysie  de  ces  centres  inférieurs  succède  la  paralysie 
des  nerfs  moteurs  et  finalement  celle  des  muscles  eux-mêmes.  Quant 
à la  dose  d’alcool  nécessaire  pour  produire  la  paralysie  des  nerfs 
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moteurs  et  des  muscles,  elle  est  tellement  considérable  que  pour  en 
observer  les  effets,  il  est  nécessaire  d’appliquer  directement  le  médica- 
ment sur  les  nerfs  et  sur  les  muscles. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  NERFS  MOTEURS. 

La  promptitude  avec  laquelle  un  muscle  répond  à une  excitation, 
dépend  à la  fois  et  des  conditions  dans  lesquelles  se  trouve  le  muscle 
et  du  mode  de  terminaison  qu’affectent  les  extrémités  nerveuses 
motrices  dans  l’épaisseur  du  muscle. 

Un  courant  faradique  stimule  rapidement  les  extrémités  nerveuses, 
mais  n’agit  que  lentement  sur  les  éléments  musculaires  eux-mêmes. 
D’autre  part,  l’ouverture  et  la  fermeture  d’un  courant  constant  n’ont 
qu’un  effet  relativement  peu  marqué  sur  les  nerfs,  tandis  qu’ils  en 
exercent  un  très  énergique  sur  les  éléments  musculaires. 

Une  des  questions  qui  se  pose  le  plus  souvent  au  sujet  de  l’action 
des  médicaments  sur  les  nerfs,  est  de  savoir  si  le  médicament  con- 
sidéré, paralyse  ou  non  les  extrémités  nerveuses  motrices  des  muscles. 

Bernard  et  Kôlliker,  chacun  de  leur  côté,  ont  élucidé  cette  question 
à propos  du  curare.  Tous  deux  ont,  pour  ce  faire,  employé  le  même 
mode  d’expérimentation  qui  consiste  : 

1°  A empêcher  le  poison  de  gagner  les  éléments  sur  lesquels  doit 
probablement  porter  son  action. 

2°  A ne  permettre  l’accès  du  poison  que  sur  ces  éléments  seulement 
à l’exclusion  de  tous  les  autres  organes. 

La  première  partie  de  l’expérimentation  est  réalisée  en  liant  l’artère 
d’un  des  membres  inférieurs  d’une  grenouille  de  façon  à empêcher  le 
poison  de  parvenir  aux  muscles  et  aux  nerfs  moteurs  du  membre 
(fig.  54).  Le  second  désidératum  l’est  en  portant  directement  le  poison 
sur  les  nerfs  moteurs  et  les  muscles  (fig.  52  et  53). 

L’avantage  inhérent  à la  seconde  méthode,  consistant  dans  l’appli- 
cation locale  du  poison,  est  qu’elle  permet  de  n’agir  que  sur  un  seul 
organe  à la  fois.  Elle  simplifie  donc  l’interprétation  des  résultats  obtenus. 

A certains  égards  il  vaut  mieux  commencer  par  la  deuxième 
méthode,  en  procédant  du  simple  au  composé. 

De  la  paralysie  des  extrémités  nerveuses  motrices.  — Le  curare  produit 
des  symptômes  de  paralysie.  Cette  paralysie  peut  être  due  à l’action 
du  poison  sur  les  muscles  ou  sur  les  nerfs  moteurs  ou  enfin  sur  les 
centres  nerveux  d’où  vient  l’influx  nerveux  moteur. 
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Pour  élucider  ce  point,  CI.  Bernard  commença  par  appliquer  l’élec- 
tricité sur  les  nerfs  et  les  muscles  d’une  grenouille  empoisonnée  par  le 
curare  administré  par  la  voie  hypodermique. 

11  constata  ainsi  que  l’irritation  d’un  nerf  moteur  n’était  pas  suivie 
d'effet  sur  les  muscles  correspondants,  mais  que  quand  le  muscle  lui- 
même  était  soumis  à l’excitation  électrique,  celui-ci  se  contractait 
rapidement.  Pour  décider  si  cette  perte  d’excitabilité  du  nerf  était 
due  à une  modification  des  fonctions  du  tronc  nerveux  ou  de  ses 
extrémités  terminales  dans  l’épaisseur  du  muscle,  Bernard  recourut 
i\  la  méthode  d’application  locale.  11  plaça  une  solution  de  curare  dans 
deux  verres  de  montre  : dans  l’une  d’elles  il  immergea  le  tronc  d’un 
nerf  (fig.  52)  et  dans  l’autre  le  corps  d’un  muscle,  de  telle  sorte  que 
la  solution  pénétrant  entre  les  fibres  pût  gagner  les  extrémités  ner- 
veuses terminales  (fig.  53.) 


Fig.  52.  — Méthode  pour  l'application  locale  d'un  médicament  en  solution  sur  le  tronc 

d'un  nerf. 

Il  excita  alors  les  nerfs  attenant  aux  deux  muscles  et  constata  que 
l’irritation  déterminait  une  contraction  assez  rapide  dans  le  cas  où  le 
tronc  nerveux  seul  avait  plongé  dans  le  curare,  mais  n’était  suivie  d’au- 
cun effet  dans  celui  où  on  avait  laissé  le  curare  venir  au  contact  des 


Fig.  53.  — Méthode  pour  l’application  locale  d'un  médicament  en  solution  sur  un  muscle  et 
sur  les  extrémités  nerveuses  motrices  qui  s'y  terminent. 


extrémités  motrices  par  l’immersion  du  corps  du  muscle  dans  la 
solution;  la  sensibilité  du  muscle  lui-même  aux  excitations  mécani- 
ques ou  aux  ouvertures  et  fermetures  d’un  courant  constant  directe- 
ment appliqué  restait  absolument  inaffectée,  ce  qui  prouvait  que 
l’action  du  poison  n’avait  porté  en  rien  sur  la  fibre  musculaire. 

L’autre  mode  d’exploration  de  l’action  d’une  drogue  sur  les  nerfs 
moteurs,  consiste  à permettre  le  contact  du  poison  avec  les  muscles  et 
les  extrémités  nerveuses  d’un  membre  par  l’intermédiaire  de  la  circu- 
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lation  sanguine,  tandis  qu’on  l’empêche  de  gagner  l’autre,  par  la  liga- 
ture de  ce  membre,  la  ligature  portant  soit  sur  les  vaisseaux  seulement, 
soit  sur  tout  le  membre,  moins  le  nerf  sciatique  (fig.  54).  Au  bout  d’un 
certain  temps,  on  excite  le  nerf  sciatique  de  chaque  côté.  Si  les  muscles 
du  membre  empoisonné  ne  se  con- 
tractent pas  du  tout  ou  se  contrac- 
tent moins  activement  que  ceux 
du  membre  sain,  il  est  évident  que 
le  poison  les  a paralysés  eux  ou 
leurs  nerfs  moteurs. 

Pour  décider  si  la  paralysie 
porte  sur  les  muscles  ou  sur  leurs 
nerfs,  le  muscle  est  soumis  à une 
excitation  directe  : s’il  se  contracte 
alors  normalement,  il  est  évident 
que  la  paralysie  observée,  lorsque 
le  nerf  était  irrité,  est  due  à l’ac- 
tion de  la  drogue  sur  les  extrémités 
nerveuses  terminales. 

Si  le  muscle  est  complètement 
paralysé,  on  ne  peut  tirer  aucune 
conclusion  concernant  les  extré- 
mités terminales,  mais  si  le  muscle 
n’est  paralysé  que  partiellement  et 
si  la  paralysie  se  montre  plus 
accentuée  quand  le  nerf  est  excité, 
que  lorsque  l’excitation  porte  di- 
rectement sur  le  muscle,  on  en 
conclut  que  le  médicament  a agi 
et  sur  les  éléments  musculaires  en 
propre  et  sur  les  extrémités  ner- 


Fig. 54.  — Schéma  du  mode  d’expérimentation 
sur  les  nerfs  moteurs  et  sensitifs  de  la  gre- 
nouille. Les  parties  ombrées  montrent  les 
parties  qu’ont  pénétrées  les  poisons  par  l’in- 
termédiaire de  la  circulation.  Le  membre  infé- 
rieur non  ombré  montre  la  partie  protégée 
contre  le  poison  par  l'effet  de  la  ligature  pra- 
tiquée sur  l'artère  du  membre  immédiatement 
au-dessus  du  genon,  Les  lignes  continues  avec 
flèches  dirigées  vers  le  rachis  indiquent  les 
nerfs  sensitifs.  Les  lignes  pointillées  avec 
flèches  à direction  centrifuge  indiquent  le 
trajet  des  nerfs  moteurs  vers  la  partie  non 
empoisonnée  du  membre. 


veuses  motrices  terminales. 

Les  muscles  et  les  extrémités  du  nerf  moteur  étant  protégés  contre 
l’absorption  du  poison  par  la  ligature  portée  sur  les  vaisseaux,  et  restant 
d’autre  part  en  connexion  avec  les  centres  nerveux  par  l’intermé- 
diaire du  nerf  sciatique  non  compris  dans  la  ligature,  on  a ainsi  un 
critérium  pour  juger  de  ce  qui  se  passe  dans  les  centres  nerveux. 
Ainsi,  chez  une  grenouille  empoisonnée  par  le  curare,  on  constate  que 
le  membre  ligaturé  se  contracte  si  on  excite  les  nerfs  sensitifs,  tandis 
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que  le  membre  empoisonné  reste  parfaitement  immobile,  ce  qui 
montre  que  les  nerfs  afférents  sont  encore  capables  de  porter  les 
impressions  sensitives  à la  moelle  épinière  et  que  celle-ci  est  encore 
en  état  de  produire  des  actions  réflexes,  bien  que  le  membre  empoi- 
sonné ne  révèle  aucunement  les  modifications  introduites  dans  l’état 
des  centres  nerveux.  Peu  à peu  l’irritation  des  nerfs  sensitifs  ou  de 
leurs  racines  cesse  de  provoquer  aucun  mouvement  même  dans  le 
membre  ligaturé.  On  constate  que  cet  effet  est  dû  à la  paralysie  des 
centres  nerveux  en  étudiant  les  résultats  de  l’excitation  portée  sur  les 
nerfs  du  membre  ligaturé  : on  verra  en  effet  que  les  muscles  conti- 
nuent à répondre  rapidement  à l’excitation  des  nerfs  si  le  stimulus 
est  modéré.  D’où  on  peut  conclure  avec  beaucoup  de  probabilité  que 
les  mouvements  n’ont  cessé  dans  le  membre,  que  parce  que  les  centres 
sont  frappés  de  paralysie. 

Bon  nombre  de  drogues  possèdent  un e action  paralysante  plus  ou 
moins  analogue  à celle  que  le  curare  exerce  sur  les  nerfs  moteurs  : 


Cyanure  d’ammonium  (1). 
Iodure  — 

Chlorure  d’éthyl  d’ammonium. 
— d’amyl  — 


Iodure  — — 

Sulfate  — — 

Iodure  de  phényl-di-méthyl-éthyl  ammonium. 
— — amyl  — 


Hydrate  de  — — 

Iodure  de  phényl-tr i-éthyl  ammonium. 
Iodure  de  tri-méthyl  ammonium. 
Chlorure  de  tri-éthyl  ammonium. 


(1)  Voir  : Brunton  et  Cash.  Proc.  Roy.  Soc. 

Crum-Brown  et  Fraser.  Trans.  of  R.  S.  of  Ed. 

Buchhelm  et  Loos.  Eckhard’s  Beitràge.  Bd.  V. 

Jolyet  et  Cahours.  Compt.  rend.,  p.  1181. 

Diedulin.  Med.  Centralbl.,  1868,  d.  211. 

Preyer.  Gôttingcr  Zeitsch.  f.  Chemie,  p.  381. 

Bernard  et  Kolliker. 

Harnack.  Arch.  fr.  exp.  Path.  u.  Pharm.,  VII,  p.  126. 

Harnack.  Buchheim’s  Pharm..  3e  éd.,  p.  61S. 

Sachs.  Arch.  f.  Physiol.,  1877,  p.  91  ; Schiffer,  Deutsch.  med.  Woch.,  1882,  n°  28. 
Divers  auteurs  cités  par  Güareschi  et  Mosso.  Les  Ptomaïnes,  1883. 

Schroff.  Woch.  d.  Z.  d.  Aertzein  Wien,  n°  14,  1886. 

Rabuteau.  Traité  élém.  de  thérap.,  4e  éd.,  p.  536. 

Vulpian.  Arch.  de  Physiol.,  1868. 
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Iodure  de  tri-éthyl  ammonium. 

Sulfate  — — — 

Iodure  de  méthyl-tri-éthyl  stibonium. 

Hydrate  de  — — — 

Iodure  de  toluyl-tri-éthyl  ammonium. 

— de  di-loluyl-di-éthyl  — 

— de  toluyl-di-éthyl-amyl  ammonium. 
Hydrate  de  toluyl-tri-éthyl  ammonium. 

Iodure  de  tétra-méthyl  — 

— de  tétra-éthyl  — 

— de  tétra-amyl  — 

— de  tétra-éthyl  phosphonium. 

— — — — arsonium. 

— — — — — et  de  zinc. 

— — — — — et  de  cadmium. 

Anchusa. 

Méthyl-aniline. 

Ethyl-aniline. 

Amyl-aniline. 

Méthyl-atropine. 

Méthyl-brucine. 

Ethyl-brucine. 

Camphre. 

Méthyl-cinchonine. 

Amyl-cinchonine. 

Chloroxéthylène. 

Méthyl-codéïne. 

Collidine. 

Coniine. 

Di-méthyl-coniine. 

Cotarnine. 

Cynaglossine. 

Chlorure  de  di-méthyl  ammonium. 

Iodure  — — — 

Sulfate  — — — 

Chlorure  de  di-éthyl  — 

Iodure  de  — — 

Sulfate  de  — — 

Curarine. 
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Curare. 

Ditaïne. 

Méthyl-delphinine. 

Echiu  m. 

Erythrina  corallodendron. 

Guachamachâ. 

Lobéline. 

Méthyl-morphine. 

Mélhyl-nicotine. 

Ethyl-nicotine. 

Ptomaïnes. 

Méthyl-quinine. 

Méthyl-quinidine. 

Méthyl-pipéridine. 

Saponine. 

Spartéine. 

Méthyl-strychnine. 

Ethyl-strychnine. 

Méthyl-thébaïne. 

Méthyl-vératrine. 

Amyl-vératrine. 

Les  substances  mentionnées  dans  la  liste  ci-dessus,  possèdent  toutes 
des  propriétés  paralysantes  vis-à-vis  des  nerfs  moteurs;  toutefois  il  ne 
faudrait  pas  croire  qu’elles  les  possèdent  au  même  degré  que  le  curare. 

Pour  ce  qui  est  des  sels  d’ammonium  et  des  ammoniaques  com- 
posées, cette  action  s’accompagne  d’un  effet  paralytique  qui  affecte, 
à la  fois,  la  substance  musculaire  et  les  centres  nerveux. 

Quand  on  emploie  les  sels  de  ces  corps,  leur  action  est  plus  ou 
moins  modifiée  par  celle  du  radical  acide.  C’est  le  cas,  mais  à un 
moindre  degré  pour  les  sels  des  ammoniaques  composées  et  pour  les 
sels  d’ammonium  proprement  dits. 

Ainsi  l’iodure  d’ammonium  jouit  de  propriétés  paralysantes  beau- 
coup plus  marquées  sur  les  nerfs  que  le  bromure,  le  chlorure,  le  sulfate 
ou  le  phosphate  d’ammonium,  et  c’est  ce  qu’on  observe  aussi,  bien 
que  d’une  façon  moins  évidente,  pour  les  sels  des  ammoniaques 
composées. 
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LOCALISATION  EXACTE  DE  L’ACTION  DU  CURARE. 

Les  expériences  précédemment  décrites  nous  prouvent  que  le  curare 
ne  paralyse  ni  les  troncs  des  nerfs  moteurs  (p.  181),  ni  la  substance 
musculaire  (p.  181),  mais  que  son  action  se  porte  sur  les  terminaisons 
périphériques  des  nerfs-moteurs  dans  les  muscles.  Toutefois,  elles  ne 
nous  apprennent  pas  quelle  partie  de  ces  terminaisons  est  affectée  par 
le  poison. 

A l’endroit  où  un  nerf  moteur  pénètre  dans  un  muscle,  il  se  bifurque 
et  se  subdivise,  et  donne  naissance  des  fibres  nerveuses  isolées,  les- 
quelles perdent  ensuite  leur  enveloppe  de  myéline  et  pénètrent  dans 
les  fibres  musculaires  à l’état  de  cylindres  d’axe.  Ceux-ci  aboutissent 
aux  plaques  nerveuses  dont  les  terminaisons  ultimes  pénètrent  dans 
la  substance  musculaire. 

Le  curare  peut  donc  exercer  son  action  paralysante  : 

a)  Sur  les  fibrilles  nerveuses  isolées,  avant  qu’elles  se  soient  dépouil- 
lées totalement  de  leur  gaîne  de  myéline; 

b)  Sur  les  cylindres  d’axe  ; 

c)  Sur  les  plaques  nerveuses  terminales; 

d)  Sur  les  terminaisons  ultimes  de  ces  plaques. 

Il  est  à remarquer  que  le  curare  affecte  beaucoup  plus  vite  les  nerfs 
des  muscles  volontaires  que  les  nerfs  des  muscles  lisses.  Or,  la  diffé- 
rence anatomique  principale  entre  ces  deux  variétés  de  nerfs  est  que 
les  premiers  aboutissent  à des  plaques  nerveuses,  tandis  que  les 
seconds  pénètrent  directement  dans  les  muscles  lisses.  11  parait  donc 
rationnel  de  supposer  que  le  curare  agit  directement  sur  ces  plaques, 
d’autant  plus  que  Kühne  a observé  certaines  altérations  de  structure 
dans  ces  plaques,  sous  l’influence  du  curare  : il  a remarqué  notam- 
ment que  leurs  contours  s’accusent  davantage  et  deviennent  plus  nets 
qu’à  l’état  normal.  Il  est  bien  possible  que  cette  légère  modification 
dans  la  structure  apparente  des  plaques  nerveuses  ne  soit  que  la  mani- 
festation extérieure  de  troubles  chimiques  profonds,  assez  accentués 
pour  abolir  complètement  le  pouvoir  conducteur  de  ces  plaques. 

Il  paraît  toutefois,  à en  juger  d’après  les  dernières  recherches  de 
Kühne  et  d’un  de  ses  élèves,  Politzer,  que  les  éléments  nerveux  intra- 
musculaires peuvent  conserver  leur  activité  fonctionnelle  même  dans 
l’empoisonnement  le  plus  profond  par  le  curare,  et  Politzer  en  est 
arrivé  à supposer  que  le  poison  porte  spécialement  son  action  sur 
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la  fibrille  nerveuse,  déjà  isolée,  mais  encore  pourvue  de  son  enveloppe 
de  myéline.  Le  curare  détruirait 
le  pouvoir  conducteur  de  ces 


Fig.  S5.  — Tracés  indiquant  les  variations 
d’excitabilité  des  diverses  parties  du  gas- 
troenémien  de  la  grenouille,  sur  le  muscle 
normal  (norm.)  et  sur  le  muscle  curarisé 
(curare). 


Fig.  56.  — Distribution  des  fibrilles  ner- 
veuses dans  le  gastroenémien  de  la  gre- 
nouille et  tracé  graphique  de  l'excitabilité 
des  différentes  parties  de  ce  muscle.  On 
voit  que  l'excitabilité  est  surtout  marquée 
aux  endroits  où  les  terminaisons  ner- 
veuses sont  les  plus  abondantes. 


fibrilles  en  agissant  sur  la  substance  cémentaire,  au  niveau  des  croix 
de  Ranvier.  Cette  hypothèse  est  basée  sur  ce  fait  que  le  gastro-cnémien 
d’une  grenouille  curarisée  à fond  est  plus  irritable  aux  endroits  où  il 
renferme  des  terminaisons  nerveuses  qu’aux  autres  (fig.  56),  et  que 
cette  excitabilité  est  d’autant  plus  prononcée  que  les  terminaisons 
nerveuses  sont  plus  abondantes.  Et  ce  qui  démontre  que  ces  variations 
d’excitabilité  sont  bien  dues  aux  éléments  nerveux  et  non  pas  aux 
fibres  musculaires,  c’est  qu’ils  suffit  de  déprimer  l’irritabilité  du  nerf 
en  le  mettant  en  anélectrotonus  pour  voir  le  phénomène  disparaître. 

On  pourrait  croire  que  ce  sont  les  terminaisons  ultimes  allant  des 
plaques  motrices  aux  fibres  musculaires  qui  conservent,  jusqu’à  un 
certain  point,  leur  excitabilité  dans  l’empoisonnement  par  le  curare; 
mais  Politzer  n’est  pas  de  cet  avis  : le  quantum  d’excitabilité  nerveuse 
qui  persiste  après  l’intoxication  parle  curare  lui  paraît  démontrer  que 
tous  les  éléments  nerveux,  à partir  de  la  dernière  croix  de  Ranvier, 
continuent  à remplir  leurs  fonctions. 
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Si  l’hypothèse  de  Politzer — d’après  laquelle  le  curare  produirait 
la  paralysie  des  nerfs  moteurs  en  affectant  la  matière  cémentaire  au 
niveau  des  croix  de  Ranvier  — est  correcte,  elle  pourrait  nous  expli- 
quer, tout  d’abord,  la  différence  entre  l’action  du  curare  sur  les  nerfs 
des  muscles  striés  et  celle  sur  les  nerfs  des  muscles  lisses,  et  ensuite 
la  divergence  entre  l’action  du  curare  et  celle  de  l’atropine  sur  les  fibres 
inhibitives  du  pneumo-gastrique. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  L’EXCIT  ABIL1TÉ  DES  NERFS  MOTEURS. 

Il  est  assez  facile  de  prouver  qu’un  médicament  diminue  l’excitabi- 
lité des  nerfs  moteurs,  mais  il  est  plus  malaisé  de  démontrer  positive- 
ment qu’une  substance  médicamenteuse  augmente  cette  irritabilité. 
Le  fait  que  les  nerfs  d’une  cuisse  empoisonnée  de  grenouille  sont 
plus  excitables  que  ceux  du  côté  opposé,  n’a  pas  de  valeur  démonstra- 
tive, attendu  que  l’arrêt  de  la  circulation,  provoqué  par  la  ligature  de 
la  cuisse  du  côté  opposé,  affaiblit  naturellement  l’excitabilité  muscu- 
laire et  nerveuse. 

Pour  savoir  si  un  médicament  donné  augmente  l’excitabilité  mo- 
trice, on  traite  deux  muscles  correspondants  par  une  même  solution 
saline,  et  après  s’être  assuré  que  leur  excitabilité  est  restée  la  même, 
on  ajoute  le  médicament  à la  solution  dans  laquelle  plonge  l’un  des 
deux  muscles,  puis  on  note  de  nouveau  l’excitabilité  de  l’un  et  de 
l’autre  muscle.  Si  elle  est  accrue  dans  le  muscle  soumis  à la  solution 
empoisonnée,  on  en  conclut  que  le  poison  en  expérience  augmente 
l’excitabilité  motrice. 

De  l'excitation  des  extrémités  terminales  motrices  par  les  poisons. 
— Certains  poisons  paraissent  exercer  sur  les  extrémités  nerveuses 
motrices  des  muscles  une  action  excitante  en  vertu  de  laquelle,  si  on 
vient  à exciter  un  muscle,  on  le  voit  agité  de  contractions  tibri  1 lai  res . 
Ces  contractions  pourraient  dépendre  de  l’irritation  de  la  substance 
musculaire  elle-même/mais  comme  le  curare  les  éteint  progressive- 
ment, on  suppose  qu’elles  tiennent  plutôt  de  l’irritation  des  terminaisons 
nerveuses  motrices. 

Ces  poisons  sont  : l’aconitine,  le  camphre,  la  guanadine,  la  nico- 
tine, la  pilocarpine,  la  pyridine.  La  physostigmine  jouit  de  cette 
action  d’une  façon  très  marquée  chez  les  animaux  à sang  chaud,  mais 
pas  chez  la  grenouille. 

Action  des  drogues  sur  les  troncs  des  nerfs  moteurs.  — Règle  générale, 
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les  poisons  affectent  plus  les  extrémités  nerveuses  ou  les  plaques  ter- 
minales des  nerfs  que  les  troncs  nerveux  eux-mêmes.  Néanmoins  si  la 
solution  toxique  est  suffisamment  puissante,  l’action  sur  le  tronc  ner- 
veux se  manifeste.  Mais  il  semble  nécessaire  pour  cela  de  porter  direc- 
tement le  poison  sur  ces  troncs;  en  effet,  ils  paraissent  participer  très 
peu  aux  effets  toxiques  déterminés  par  le  poison,  lorsque  celui-ci  est 
simplement  introduit  dans  la  circulation  générale  et  ne  leur  arrive 
que  par  son  intermédiaire.  Pour  rechercher  cette  action,  on  place, 
sous  le  tronc  nerveux  choisi,  qui  est  ordinairement  celui  du  sciatique, 
une  petite  pièce  de  gutta-percha  sur  laquelle  on  porte  la  solution 
toxique,  ou  bien  on  plonge  le  nerf  dans  une  solution  faible  de  sel  ordi- 
naire ou  de  phosphate  de  soude,  à laquelle  on  ajoute  la  solution 
toxique,  et  alors  on  compare  les  effets  qu’on  obtient  avec  le  nerf  em- 
poisonné et  avec  celui  qui  a trempé  dans  la  solution  saline  semblable, 
mais  non  toxique. 

Pour  établir  la  comparaison,  on  peut  suivre  deux  méthodes.  La 
première  consiste  à prendre  les  contractions  du  muscle  sain  cor- 
respondant comme  critérium  du  pouvoir  fonctionnel  du  nerf.  La 
seconde  consiste  à rechercher  les  modifications  qu’a  pu  apporter  le 
poison  dans  les  réactions  électriques  normales  du  tronc  nerveux. 

L’excitabilité  des  fibres  motrices  du  nerf  paraît  être  abolie  plus  rapi- 
dement que  celle  des  fibres  sensitives,  par  les  modifications  introduites 
par  le  poison  dans  le  fonctionnement  général  de  l’organisme  vivant  et 
quelquefois  aussi  par  l’application  locale  et  directe  du  poison.  Ainsi, 
après  lésion  d’un  nerf  mixte  la  fonction  motrice  paraît  être  abolie  plus 
ou  moins  complètement,  alors  que  les  fonctions  de  sensibilité  ne  sont 
encore  que  peu  modifiées  et  quand  à la  suite  de  cette  lésion  d’un  tronc 
nerveux  mixte,  les  deux  fonctions  motrice  et  sensitive  semblent 
éteintes,  la  sensibilité  peut  se  rétablir  alors  que  la  motricité  reste  à 
tout  jamais  perdue.  Dans  la  névralgie  rhumatismale  il  n’est  pas  rare 
de  voir  l’exagération  de  la  sensibilité  coïncider  avec  la  paralysie 
motrice.  Quand  on  porte  localement  une  solution  de  physostigmine 
sur  un  tronc  nerveux,  pendant  quelque  temps,  et  qu’on  irrite  le  nerf 
au  delà  du  point  d’application  du  poison,  on  constate  que  ces  excita- 
tions éveillent  encore  des  mouvements  réflexes  dans  les  membres  sains 
alors  que  ces  réflexes  ont  disparu  dans  le  membre  intéressé,  ce  qui 
prouve  que  les  filets  sensitifs  continuent  à transmettre  les  impressions 
sensitives  aux  centres  récepteurs,  tandis  que  les  filets  moteurs  ont 
cessé  de  transmettre  aux  muscles  les  impulsions  motrices.  A la  longue 
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la  sensibilité  finira  aussi  par  disparaître.  C’est  ce  qu’on  observera  si 
on  fait  une  pâte  avec  de  la  théine  et  qu’on  applique  cette  pâle  sur  le 
sciatique  dénudé  ou  qu’on  plonge  ce  nerf  sectionné  dans  une  solution 
d’opium. 

Momsen  a constaté  par  l’immersion  des  troncs  nerveux  dans  une 
solution  toxique,  que  l’atropine  diminue  l’irritabilité  des  nerfs  en 
atfectant  d’abord  les  extrémités  intra-musculaires,  puis  secondairement 
les  troncs. 

L’alcool,  l’éther  et  le  chloroforme,  augmentent  d’abord  l’excitabilité 
des  nerfs  pour  la  diminuer  ensuite. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  NERFS  SENSITIFS. 

L'action  générale  exercée  par  un  médicament  sur  les  nerfs  sensitifs 
est  beaucoup  plus  difficile  à constater  avec  précision  que  ses  effets  sur 
un  nerf  moteur,  par  cette  raison  que  les  seules  manifestations  appa- 
rentes de  ces  effets  chez  les  animaux  inférieurs  en  expérience  sont 
leurs  cris  de  douleur,  leurs  mouvements,  soit  des  muscles  volontaires, 
soit  des  muscles  striés  involontaires,  tels  que  ceux  de  l’iris,  ceux  des 
artères,  ceux  de  la  vessie,  etc.,  phénomènes  que  provoque  toujours 
l’irritation  des  nerfs  sensitifs. 

A la  production  de  ces  mouvements  ou  de  ces  cris  concourent 
toujours  un  grand  nombre  d’organes  et  de  systèmes  differents  : nerfs 
sensitifs,  centres  nerveux,  nerfs  moteurs  spinaux  ou  cérébraux  et 
muscles.  L’action  locale  exercée  par  un  poison  sur  un  nerf  sensitif 
donné  est  relativement  facile  à étudier.  Pour  cela  on  porte  la  substance 
sur  une  région  quelconque  du  corps  ou  on  l’injecte  sous  la  peau,  et 
on  compare  les  effets  provoqués  par  l’excitation  résultant  du  pince- 
ment des  téguments,  de  l’application  de  la  chaleur  ou  de  l’électricité 
sur  les  diverses  parties  du  corps.  On  peut  alors  voir  si  la  sensibilité 
des  nerfs  a été  ou  non  affectée  par  le  médicament. 

Mais  quand  un  médicament  est  emporté  dans  la  circulation,  il  peut 
affecter  les  autres  systèmes,  aussi  bien  que  les  nerfs  sensitifs,  et  il  peut 
devenir  ainsi  impossible  de  décider  avec  certitude  si  ces  nerfs  sensitifs 
sont  ou  non  intéressés.  Néanmoins,  par  cette  méthode,  on  peut  encore 
quelquefois  recueillir  quelques  renseignements  comme  dans  le  cas  du 
curare.  Le  dispositif  de  l’expérience  consiste  à lier  l’une  des  artères 
sciatiques  d’une  grenouille  et  à arrêter  ainsi  la  circulation  dans  un 
membre.  L’animal  est  alors  empoisonné  par  le  curare  ou  tel  poison 
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qu’on  voudra  essayer.  Le  poison  est  porté  par  la  circulation  dans  les 
profondeurs  de  l’organisme,  excepté  dans  le  membre  dont  on  a lié 
l’artère  nourricière. 

Pour  ce  qui  est  du  curare,  celui-ci  paralyse  les  nerfs  moteurs  et  il 
serait  impossible  de  constater  si  la  sensibilité  n’est  pas  aussi  éteinte 
dans  le  membre  empoisonné,  si  on  n’avait  pour  témoins  les  muscles 
du  membre  préalablement  lié,  lesquels  n’étant  pas  atteints  par  le  poison 
ont  conservé  intacts  leur  sensibilité  et  leurs  mouvements  : si  on  vient 
alors  à pincer  le  pied  du  côté  empoisonné,  on  provoquera  des  mou- 
vements de  défense  dans  le  membre  du  côté  de  l’artère  qui  est  liée. 
La  sensibilité  étant  conservée  dans  le  membre  paralysé,  l’excitation  est 
normalement  transmise  à la  moelle  par  les  filets  sensitifs  d’où  elle  se 
réfléchit  sur  les  nerfs  moteurs  et  va  éveiller  les  mouvements  volon- 
taires dans  le  membre  qui  est  resté  à l’abri  des  atteintes  du  poison. 

Cependant,  à mesure  que  le  poison  pénètre  les  profondeurs  de 
l’organisme,  l’excitation  douloureuse  du  membre  empoisonné  pro- 
voque des  mouvements  de  moins  en  moins  accentués  dans  l’autre 
jambe. 

Si  on  pince  le  membre  ligaturé  au-dessous  de  la  ligature,  le  pince- 
ment provoque  des  mouvements  étendus,  si  au  contraire,  l’excitation 
porte  juste  au-dessus  de  la  ligature,  le  mouvement  est  nul  ou  presque 
nul,  ce  qui  prouve  que  l’affaiblissement  progressif  des  mouvements 
n’est  pas  dû  à la  paralysie  de  la  moelle  épinière. 

Dans  cette  expérience  tous  les  organes  de  l’économie  intéressés 
dans  la  production  du  mouvement  ont  été  soumis  à l’action  du  curare, 
à l’exception  des  extrémités  des  nerfs  sensitifs  situés  au-dessous  de 
la  ligature  : il  est  donc  évident  que  l’amoindrissement  de  la  réaction 
provoqué  par  le  pincement  au-dessus  de  la  ligature  est  dû  à la  para- 
lysie des  extrémités  sensitives  situées  dans  la  partie  du  corps  à laquelle 
le  poison  a accès,  partie  qui  est  ombrée  dans  la  figure  (fig.  54). 

Dans  l’expérience  sus-mentionnée,  on  peut  employer  les  deux 
méthodes  expérimentales  que  nous  avons  décrites  à l’occasion  des 
recherches  sur  les  nerfs  moteurs.  Nous  venons  de  constater  l’action 
des  poisons  sur  les  extrémités  sensitives  terminales  des  nerfs  en  empê- 
chant le  poison  de  parvenir  jusqu’à  elles;  mais  la  seconde  méthode 
peut  aussi  être  mise  en  œuvre,  et  l’action  du  poison  être  constatée 
par  l’application  locale  de  l’agent  toxique  sur  les  extrémités  des  nerfs 
sensitifs,  tandis  que  les  troncs  nerveux  et  les  centres  nerveux  sont 
protégés  contre  son  action.  Ainsi,  dans  les  expériences  de  Liégeois  et 
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Hottot,  relatives  à l’action  de  l’aconitine  sur  les  nerfs  sensitifs,  ces 
auteurs  lièrent  la  veine  et  injectèrent  le  poison  dans  l’artère  de  la  cuisse 
d’une  grenouille;  le  poison  élait  ainsi  porté  au  contact  des  extrémités 
des  nerfs  sensitifs  se  terminant  dans  la  peau,  tandis  que  les  centres 
nerveux  étaient  soustraits  à son  action.  Ils  constatèrent  ainsi  que  l’ir- 
ritation du  tégument  empoisonné  cessait  de  provoquer  aucune  action 
réllexe,  tandis  que  la  stimulation  du  tronc  du  nerf  qui  se  distribuait 
à ce  membre  déterminait  encore  une  action  réflexe  bien  marquée. 
Normalement,  les  terminaisons  d’un  nerf  sensitif  dans  la  peau  sont 
bien  plus  sensibles  que  le  tronc  même  du  nerf,  et  ces  expériences 
prouvent  par  conséquent  que  l’aconitine  paralyse  les  extrémités  ter- 
minales des  nerfs  sensitifs. 

L 'action  locale  des  médicaments  sur  les  nerfs  sensitifs  chez  l'homme 
se  constate  par  la  diminution  de  l’intensité  de  la  douleur,  existant  à 
un  moment  donné,  ou  par  l’insensibilité  qui  se  manifeste  consécuti- 
vement à l’application  de  cet  agent  médicamenteux  sur  une  région  du 
corps,  modification  que  l’on  estime  à l’aide  de  l’œsthésiomètre. 

L’œsthésiomètre  est  une  simple  paire  de  compas  pointes  mousses 
et  muni  d’un  cercle  indiquant  l’écartement  des  pointes.  Quand  la 
sensibilité  a conservé  son  acuité  normale,  les  deux  pointes  du  compas 
sont  distinctement  senties,  même  quand  leur  écartement  est  minime, 
mais  quand  la  sensibilité  est  émoussée,  les  deux  pointes  n’éveillent 
qu’une  seule  et  même  impression,  alors  même  qu’elles  sont  très  écar- 
tées l’une  de  l’autre. 

Quand  on  expérimente  sur  la  grenouille,  on  constate  l’état  de  la  sen- 
sibilité en  trempant  un  muscle  pendant  quelque  temps  dans  la  solu- 
tion du  poison  â essayer,  et  on  compare  le  résultat  du  pincement  ou 
de  l’excitation  faradique  de  deux  points  homologues  correspondants 
des  deux  membres. 

Quand  l’action  du  poison  est  très  violente  et  qu’on  l’emploie  en 
quantité  suffisante,  son  action  sur  les  centres  nerveux  peut  venir  com- 
pliquer les  résultats,  si  une  quantité  suffisante  en  a été  absorbée  dans 
le  sang  : aussi  dans  ces  cas,  arrête-t-on  entièrement  la  circulation  par 
l’excision  ou  la  ligature  du  cœur.  C’est  grâce  â ce  moyen  qu’on  a pu 
constater  la  puissante  action  paralysante  que  l’acide  cyanhydrique 
exerce  sur  les  nerfs  sensitifs. 

Des  sédatifs  et  des  anesthésiques  locaux.  — Les  médicaments  sédatifs 
locaux  sont  des  substances  capables  de  diminuer  la  sensibilité  de  la 
peau  pendant  un  certain  temps. 
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Les  anesthésiques  locaux  l’abolissent  complètement. 


Sédatifs  locaux. 

Aconit. 

Atropine. 

Belladone. 

Acide  phénique. 

Chloroforme. 

Opium. 


Anesthésiques  locaux. 

Froid  excessif. 
Glace. 

Spray  d’éther. 
Acide  phénique. 
Cocaïne. 
Kawa-résine. 


Vératrine. 

De  leur  action.  — Leur  action  est  due  dans  une  certaine  mesure  à 
l’effet  paralysant  que  ces  substances  exercent  sur  les  branches  termi- 
nales des  nerfs  de  la  sensibilité  cutanée.  Elle  est  sans  doute  due  aussi 
en  partie  à leur  influence  sur  les  vaisseaux  et  les  tissus.  Cet  effet  est 
comparable  à celui  que  détermine  le  grattage,  lequel  comme  chacun 
sait  soulage  les  démangeaisons  pour  un  certain  temps.  Cet  effet  appar- 
tient aussi  dans  certains  cas  au  phénomène  de  la  transpiration  cutanée. 
Lorsque  celle-ci  apparaît,  on  la  voit  quelquefois  apporter  un  soulage- 
ment à ce  pénible  symptôme. 

De  leurs  usages.  — Les  anesthésiques  servent  à combattre  les  déman- 
geaisons et  les  douleurs  résultant,  soit  d’une  névralgie,  soit  d’une 
inflammation, 

Les  anesthésiques  locaux  sont  employés  à abolir  la  sensibilité  de  la 
peau  et  à permettre  d’exécuter  ainsi  sans  douleur  de  petites  incisions 
ou  des  opérations  peu  importantes. 

Action  excitante  (les  médicaments  sur  les  extrémités  périphériques  (les 
nerfs  sensitifs.  — Les  terminaisons  périphériques  des  nerfs  sensitifs 
paraissent  acquérir  une  sensibilité  plus  exquise  quand  l’irrigation 
sanguine  des  parties  où  elles  se  distribuent  devient  plus  abondante. 

Cet  effet  est  très  marqué,  non  seulement  dans  les  inflammations 
locales  dont  le  territoire  devient  extrêmement  sensible,  mais  encore 
dans  les  cas  où  la  turgescence  vasculaire  se  produit  sous  l’influence 
de  conditions  physiologiques. 

En  outre  de  cette  classe  de  substances  irritantes,  qui  agissent  assez 
vivement  sur  les  terminaisons  périphériques  des  nerfs  sensitifs  pour 
déterminer  de  la  douleur  par  leur  seul  contact,  il  y a encore  un 
certain  nombre  de  drogues  qui  paraissent  jouir  d’une  action  irritante 
spéciale  sur  les  extrémités  des  nerfs  sensitifs,  une  fois  introduites  dans 
la  circulation;  ce  sont  l’aconit  et  l’aconitine  qui  provoquent  un  pico- 
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tement  spécial  et  de  l’obtusion  de  la  sensibilité  sur  la  langue,  les 
lèvres,  les  joues,  et  en  général  sur  toutes  les  parties  innervées  par  la 
cinquième  paire.  Telle  encore,  la  vératrine  qui,  donnée  à l’intérieur, 
détermine  une  sensation  spéciale,  ressentie  à l’extrémité  des  doigts  et 
des  orteils  plutôt  qu’à  la  langue  comme  le  fait  l’aconitine  (1). 

(1)  Von  Sciireff.  Pharmacologie.  4e  édition,  p.  584. 
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CHAPITRE  VII. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LA  MOELLE  ÉPINIÈRE. 

A la  moelle  sont  dévolues  trois  fonctions  principales  qui  sont  : 

1°  Une  fonction  de  conductibilité; 

2°  Une  fonction  réflexe ; 

3°  Une  fonction  d ' origination  ou  d’émission  de  force  nerveuse,  tels  : 
le  centre  de  production  de  la  sueur  et  autres  centres  qui  président  à 
des  fonctions,  dont  l’origine  se  trouve  et  se  localise  dans  la  moelle 
épinière. 

La  moelle  spinale  transmet  les  impulsions  sensitives  ou  afférentes 
de  bas  en  haut,  h la  moelle  allongée  et  à l’encéphale,  et  les  impulsions 
motrices  ou  efférentes  de  haut  en  bas  vers  les  muscles,  de  même 
qu’elle  transmet  aussi  toutes  les  autres  excitations  efférentes  comme 
vers  les  glandes,  par  exemple.  Elle  transmet  les  excitations  réflexes 
transversalement  d’un  côté  du  corps  vers  l’autre  moitié,  ou  d’arrière 
en  avant.  Pour  que  se  produise  la  transmission  dans  ce  dernier  sens, 
l’excitation  doit  passer  des  colonnes  sensitives  postérieures  aux 
colonnes  motrices  antérieures  du  même  côté,  comme  cela  a lieu  dans 
le  cas  d’une  réaction  motrice,  provoquée  par  une  excitation  sensitive 
venue  du  même  côté  du  corps  que  celui  où  se  manifeste  la  réaction 
motrice.  La  transmission  latérale  d’un  côté  vers  l’autre  côté,  se  produit 
quand  l’excitation  sensible  provoque  un  mouvement  non  de  la  même 
moitié  latérale  du  corps,  mais  du  côté  opposé  à celui  d’où  part  l’ex- 
citation sensitive. 

Action  des  drogues  sur  la  propriété  de  conductibilité  de  la  moelle.  — 
Cette  propriété  de  conductibilité  que  possède  la  moelle  à l’égard  des 
excitations  motrices,  est  considérée  comme  plus  ou  moins  altérée, 
lorsque  l’on  voit  un  poison  déterminer  une  paralysie  partielle  des 
extrémités  postérieures  d’un  animal  avant  que  se  manifeste  la  para- 
lysie des  membres  antérieurs. 

Pour  le  constater,  on  irrite  la  moelle  spinale  à son  extrémité  supé- 
rieure ou  antérieure,  soit  mécaniquement  à l’aide  d’une  aiguille,  soit 
électriquement  à l’aide  d’un  courant  faradique  ou  galvanique  traver- 
sant des  électrodes  introduites  dans  la  moelle  l’une  à côté  de  l’autre. 
On  observe  si  l’irritation  ainsi  produite  sur  la  moelle  elle-même  pro- 
voque une  contraction  dans  les  muscles  de  la  cuisse.  Quand  cette 
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contraction  ne  se  produit  pas  dans  ces  conditions,  tandis  qu’une 
irritation  directe  portant  sur  les  nerfs  moteurs  est  susceptible  encore 
de  provoquer  des  contractions  vigoureuses,  il  est  évident  que  la  cause 
de  cette  paralysie  doit  être  dans  la  disparition  des  propriétés  conduc- 
trices de  la  moelle  pour  les  excitations  motrices. 

Pour  ces  expériences  on  peut  se  servir  de  grenouilles,  dont  au 
préalable  on  a enlevé  le  cerveau  et,  pour  confirmer  les  résultats,  on 
peut  les  répéter  sur  des  animaux  à sang  chaud,  dont  on  a éteint  la 
sensibilité  par  une  section  de  la  moelle  pratiquée  juste  au-dessous  de 
la  moelle  allongée  et  chez  lesquels  on  entretient  la  respiration  arti- 
ficielle. La  moelle  est  alors  mise  à nu  et  les  colonnes  antérieures 
excitées  de  la  manière  sus-indiquée. 

On  constate  la  propriété  de  conductibilité  de  la  moelle  pour  les 
impressions  sensitives  en  la  mettant  à nu  chez  un  animal  anesthésié 
et  en  laissant  cette  anesthésie  se  dissiper  assez  pour  que  l’animal 
puisse  traduire  ses  sensations.  Les  racines  postérieures  sont  alors 
irritées  avant  et  après  l’introduction  du  poison  dans  la  circulation. 

Quand  on  constate  qu’après  l’injection  toxique,  l’irritation  des 
racines  postérieures  ne  produit  plus  les  douleurs  qu’elle  produisait 
avant,  tandis  que  l’excitation  des  colonnes  antérieures  provoque  encore 
les  mouvements,  il  paraît  légitime  d’en  conclure  que  le  poison  a para- 
lysé la  conductibilité  des  colonnes  postérieures  de  la  moelle. 

C’est  cette  action  que  paraît  posséder  la  caféine,  car  Bennet  a trouvé 
que  tandis  que  l’excitation  des  racines  postérieures  de  la  moelle  pro- 
voquait des  cris  et  des  mouvements 
désordonnés  chez  un  lapin,  avant 
l’injection  de  caféine  dans  la  circu- 
! lation,  une  excitation  égale  après 
j l’injection  ne  provoquait  plus  qu’un 
léger  frémissement.  Cetefîet  n’était 
pas  dû  à la  paralysie  motrice,  car 
l’irritation  des  colonnes  antérieures 
déterminait  de  violentes  contrac- 
tions dans  les  membres  avant 
commeaprès  l’injection  décaféiné. 

L’influence  des  drogues  sur  la 
propriété  que  possède  la  moelle 
épinière  de  conduire  et  de  réflé- 
chir les  excitations  transversale- 


Fig.  57.  — Schéma  servant  à illustrer  l'action 
du  chloroforme,  du  chloral  et  autres  anes- 
thésiques sur  lo  pouvoir  conducteur  de  la 
moelle  épinière  vis-à-vis  des  impressions 
douloureuses. 

Fibre  in  latéral  columns  = libres  des 
colonnes  latérales  ; grey  substance  = 
substance’  grise  ; sensorij  root  = racines 
sensitives. 
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ment  et  longitudinalement,  a été  soigneusement  étudiée  par  Wundt. 

Cet  expérimentateur  a d’abord  fixé  le  temps  qui  s’écoule  entre 
l’application  d’un  stimulus  à un  nerf  moteur,  et  la  contraction  d’un 
muscle,  le  nerf  choisi  pour  l’expérience  étant  le  sciatique  et  le  muscle 
le  gastrocnémien  de  la  grenouille. 

Ce  temps  nécessaire  au  stimulus  pour  gagner  le  nerf  moteur  et 
mettre  le  muscle  en  action,  constitue  ce  qu’il  appelle  la  période 
directe  latente.  Puis  il  stimule  une  racine  sensitive  de  la  moelle  au 


même  niveau  et  du  même  côté  que  le  nerf  moteur,  en  ayant  soin 
que  le  stimulus  n’agisse  pas  sur  le  nerf  moteur  directement  mais 
seulement  par  l’intermédiaire  de  la  moelle.  Le  temps  qui  s’écoule 


Fig.  58.  — Schéma  destiné  à montrer  la 
méthode  suivie  pour  évaluer  la  transmis- 
sion rellexe  et  la  transmission  transverse 
dans  la  moelle.  On  irrite  d'abord  le  nerf 
moteur.  Comme  le  cylindre  tourne  d'une 
vitesse  connue  et  qu'un  électro-aimant 
marque  le  moment  où  le  nerf  est  excité, 
la  distance  entre  la  marque  et  le  début 
de  la  courbe  musculaire  indique  le  temps 
requis  pour  le  passage  de  l'irritation  du 
nerf  moteur  au  muscle  et  la  mise  en  action 
de  ce  muscle.  Puis  l'excitation  est  portée 
sur  la  racine  postérieure  du  même  côté  (2). 
La  distance  qui  sépare  le  début  de  la  con- 
traction dans  ce  cas  et  le  début  dans  le 
cas  où  l’excitation  portait  sur  le  nerf  mo- 
teur, donne  le  temps  requis  pour  la  simple 
transmission  rcflexe  du  stimulus  de  la 
corne  postérieure  vers  la  corne  antérieure 
de  la  moelle.  On  excite  alors  la  racine 
postérieure  du  côté  opposé  (3)  et  la  dis- 
tance enregistrée  entre  le  commencement 
de  la  contraction  consécutive  et  celle  de 
la  courbe  obtenue  en  irritant  en  (2)  permet 
d'évaluer  le  temps  requis  pour  la  trans- 
mission à travers  la  moelle. 

Posterior  root  = racines  postérieures  ; 
spinal  cord  = moelle  épinière;  lever  = 
levier  ; cylinder  = cylindre  ; nerve  = 
nerf. 


entre  l’application  de  ce  stimulus 
et  le  commencement  de  la  contrac- 
tion, s’appelle  la  période  latente  totale. 
En  déduisant  la  période  latente  di- 
recte de  la  période  latente  totale, 
on  obtient  le  temps  nécessaire  au 
passage  du  stimulus  à travers  la 
substance  grise  de  la  moelle,  de  la 
corne  postérieure  à la  corne  anté- 
rieure du  même  côté.  C’est  ce  qu’il 
appelle  le  temps  réflexe. 

Le  laps  de  temps  requis  pour  la 
transmission  à travers  la  moelle 
dans  le  sens  transversal,  s’évalue  en 
excitant  une  racine  postérieure  du 
côté  opposé  au  nerf  moteur  et  en 
comparant  la  période  latente  directe 
avec  celle  de  l’excitation  d’une  ra- 
cine postérieure  du  même  côté. 

Le  laps  de  temps  requis  pour  la 
transmission  longitudinale,  s’estime 
en  appliquant  une  excitation  sur  le 
nerf  brachial,  de  façon  à ce  que 
l’impression  ait  à suivre  la  plus 
grande  partie  de  la  longueur  de  l’axe 
spinal  avant  d’aller  exciter  le  nerf 
sciatique.  En  comparant  la  période 
latente  de  l’excitation  du  nerf  bra- 
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chiai  avec  celle  du  sciatique  du  même  côté  (1),  on  obtient  le  laps  de 
temps  requis  pour  la  transmission  longitudinale  du  stimulus  dans  la 
moelle.  Le  mode  d’évaluation  du  temps  requis  pour  la  transmission 
d’un  réflexe  ordinaire  et  la  transmission  transverse  dans  la  moelle  est 
représenté  schématiquement  dans  la  figure  58. 

Les  différences  de  longueur  de  la  période  latente,  et  les  différences 
des  courbes  musculaires  obtenues  par  l’irritation  des  nerfs  moteurs 
et  par  la  stimulation  réflexe  transverse  et  longitudinale,  sont  repré- 
sentées schématiquement  à la  fig.  59. 


Fig.  59.  — Schéma  destiné  à montrer  la  différence  existant  entre  la  longueur  delà  période 
latente  et  la  forme  de  la  courbe  de  la  contraction  déterminée  B par  l'irritation  directe  du  nerf 
moteur  ; C,  par  simple  réflexe  résultant  de  l’irritation  de  la  moelle  du  même  côté  ; et  D,  par 
réflexe  transversal  résultant  de  l'irritation  de  la  moelle  du  côté  opposé  à celui  d'où  sort 
le  nerf  moteur  comme  on  le  voit  flg.  58.  E montre  la  courbe  résultait  de  l'enregistrement 
du  réflexe  transversal  combiné  du  réflexe  longitudinal.  A indique  le  moment  auquel  l’exci- 
tation vient  d'être  appliquée  dans  chaque  cas. 

Wundt  a constaté  que  lorsqu’un  nerf  moteur  était  irrité  sur  un 
point  distant  du  muscle,  la  contraction  présentait  non  seulement 
une  période  latente  plus  longue,  mais  encore,  que  la  courbe  mus- 
culaire était  moins  élevée  et  d’une  durée  plus  longue  que  lorsque 
le  nerf  était  irrité  tout  près  du  muscle.  Une  comparaison  établie 
entre  les  tracés  obtenus  montre  qu’une  petite  portion  de  substance 
grise  exerce  sur  la  transmission  du  stimulus  qui  la  traverse  un  effet 
analogue  à celui  qu’exercerait  un  long  filet  nerveux.  Aussi  dans  toutes 
les  actions  réflexes  qui  se  manifestent  chez  un  animal  à l’état  physio- 
logique, la  contraction  du  muscle  a une  période  latente  plus  longue, 
une  hauteur  moindre  et  une  durée  plus  grande  que  la  contraction 
produite  par  l’excitation  directe  du  nerf  moteur  du  muscle  mis  en 
action  par  le  réflexe.  L’augmentation  de  la  période  latente,  la  diminu- 
tion de  hauteur  et  la  prolongation  de  la  durée  du  tracé,  sont  plus 
marquées  pour  les  réflexes  à transmission  transverse  que  pour  les 
simples  réflexes  et  plus  encore  pour  la  combinaison  transversale  et  lon- 
gitudinale du  réflexe. 

(1)  Pour  la  commodité  on  choisit  dans  l'expérience  le  nerf  brachial  du  côté  opposé  au 
muscle,  de  sorte  que  le  temps  requis  pour  la  transmission  longitudinale  est  évalué  en 
réduisant  la  transmission  transverse  de  la  somme  de  la  transmission  transverse  et  de  la 
transmission  longitudinale. 
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Chez  la  grenouille  à l’état  physiologique,  il  faut,  pour  produire  une 
contraction  réflexe,  une  excitation  plus  énergique  que  celle  qui  suffit 
à provoquer  une  contraction,  lorsqu’elle  est  appliquée  directement 
sur  le  nerf  moteur.  Sur  ce  dernier  des  excitations  fortes  et  des  excita- 
tions faibles  produiront  parallèlement  des  contractions  d’intensité 
proportionnelle  à l’excitation.  La  moelle  possède  une  propriété 
d ’emmngasinement  analogue  à celle  que  nous  avons  déjà  signalée  à 
propos  du  tissu  contractile  de  la  méduse;  propriété  en  vertu  de 
laquelle  telle  excitation  appliquée  à une  racine  postérieure  ou  à un 
nerf  sensitif,  et  qui  serait  impuissante  par  elle-même  à provoquer  une 
contraction  réflexe,  deviendra  efficiente  si  elle  est  répétée  coup  sur 
coup. 

La  strychnine  de  même  que  d’autres  poisons  convulsivants,  exerce 
sur  la  conductibilité  de  la  moelle  une  action  surprenante.  Elle  aug- 
mente son  excitabilité  à tel  point  que  la  moindre  excitation  qui  nor- 
malement serait  incapable  de  provoquer  la  plus  petite  action  réflexe, 
deviendra  capable  de  l’éveiller  avec  énergie  sous  l’influence  du  poison. 
En  revanche,  celui-ci  abolit  la  propriété  d’emmagasinement  et  de 
contrôle,  de  telle  façon  qu’au  lieu  de  voir  chaque  excitation  provoquer 
une  contraction  proportionnée  à l’énergie  de  l’excitation,  sous  l’in- 
fluence de  la  strychnine  on  les  verra  toutes,  les  plus  fortes  comme  les 
plus  faibles,  provoquer  la  même  contraction  violente.  Le  temps  néces- 
saire à la  transmission  du  stimulus  à travers  la  moelle  est  énormé- 
ment accru,  de  telle  sorte  que  la  période  latente  d’un  réflexe  ordinaire, 
et  à plus  forte  raison  du  réflexe  à trajet  transversal  et  longitudinal  est 
prolongée  jusqu’à  dix  fois  sa  durée  normale. 

Le  retard  qu’éprouve  la  conductibilité  transversale  n’est  pas  plus 
marqué,  d’une  façon  absolue,  que  celui  qu’éprouve  la  conductibilité 
longitudinale,  mais  comme  la  distance  que  l’excitation  a à parcourir 
dans  la  première,  est  beaucoup  moindre  que  celle  qu’elle  a à par- 
courir dans  la  seconde,  il  en  résulte  qu’en  fin  de  comptera  strychnine 
augmente  plus  la  résistance  à la  transmission  transversale  qu’à  la 
transmission  longitudinale. 

La  morphine  à petite  dose  n’a  pas  d’influence  très  marquée  sur  la 
moelle,  mais  de  fortes  doses  exercent  une  action  très  analogue  à celle 
de  la  strychnine,  produisant  l’augmentation  de  l’excitabilité  réflexe,  la 
contraction  tétanique  et  la  prolongation  de  la  période  latente. 

Il  en  est  de  même  pour  la  vératrine,  pour  la  nicotine  et  la  coniine 
qui  toutes,  à petite  dose  agissent  comme  la  strychnine,  mais  dont  les 
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effets  s’effacent  bientôt  pour  faire  place  à la  paralysie.  Celle-ci  survient 
primitivement  si  la  dose  est  massive  et  elle  est  d’ordinaire  accompa- 
gnée alors  de  contractions  fibrillaircs. 

Par  ses  effets,  au  début,  l’atropine  se  rapproche  de  la  strychnine; 
comme  elle,  elle  prolonge  la  période  latente,  augmente  l’excitabilité 
et  détermine  des  contractions  tétaniques.  Elle  en  diffère  par  la  dimi- 
nution plus  rapide  qu’elle  détermine  dans  l’excitabilité  de  la  substance 
grise  de  la  moelle  épinière,  elle  en  diffère  aussi  en  ce  qu’elle  diminue 
la  propriété  de  conduction  des  nerfs  périphériques.  En  conséquence 
l’irritation  du  nerf  sciatique  chez  une  grenouille  empoisonnée  par 
l’atropine,  produira  une  contraction  directe  et  une  contraction  réflexe, 
séparées  l’une  de  l’autre  par  un  intervalle  facilement  perceptible, 
tandis  que  chez  une  grenouille  empoisonnée  par  la  strychnine,  ces 
deux  contractions  commencent  au  même  moment  et  paraissent  super- 
posées et  comme  surajoutées  l’une  à l’autre. 

Influence  des  médicaments  sur  l’activité  réflexe  de  la  moelle.  — Elle 
s’estime  ordinairement  par  la  supputation  du  temps  qui  s’écoule  entre 
le  moment  de  l’application  d’une  excitation  et  celui  de  la  manifesta- 
tion réflexe  et  par  comparaison  entre  la  manière  dont  les  choses  se 
passent  sous  ce  rapport  avant  et  après  l’administration  du  médicament. 

Aune  augmentation  du  temps  nécessaire  à la  manifestation  réflexe 
pour  apparaître,  correspond  une  diminution  de  l’excitabilité  de  la 
moelle  et  vice-versa. 


Méthode  expérimentale.  — La  méthode,  usuellement  employée,  est  dite 
méthode  de  Türck.  On  détruit  les  lobes  cérébraux  d'une  grenouille,  et  au 
bout  d’un  temps  suffisant  pour  que  l’animal  revienne  à lui,  on  le  suspend 
par  les  pattes  de  devant  ou  par  la  tête,  de  façon  à ce  que  les  pattes  du  train 
postérieur  soient  pendantes.  Une  solution  d’acide  sulfurique,  assez  diluée 
pour  que  la  langue  puisse  faire  un  peu  plus  que  d’en  reconnaître  le  goût 
acide,  est  placée  dans  un  petit  récipient  dans  lequel  on  fait  plonger  une  des 
pattes  de  la  grenouille.  A l’aide  d’un  métronome,  on  suppute  le  temps  qui 
s’écoule  entre  l’immersion  de  la  patte  dans  la  solution  acide  et  le  moment 
auquel  l’animal  en  retire  spontanément  l’extrémité  qu’on  vient  d’y  faire 
plonger.  On  a soin  d’essuyer  soigneusement  la  patte,  après  l’avoir  lavée  à 
l’eau  fraîche  de  façon  à prévenir  une  lésion  de  la  peau  par  l’acide  et  on  peut 
ainsi  recommencer  plusieurs  fois  l’expérience.  Quand  le  temps  est  bien 
déterminé,  on  injecte  le  poison  dans  le  cœur  lymphatique  et  on  répète 
l’expérience.  L’augmentation  ou  la  diminution  dans  la  durée  du  temps  qui 
s’écoule  entre  l’immersion  et  le  moment  où  l’animal  retire  sa  patte,  com- 
parées avec  le  temps  reconnu  dans  la  première  expérience,  montre  jusqu’à 
quel  point  le  poison  a diminué  ou  augmenté  l’action  réflexe  de  la  moelle. 
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De  la  paralysie  directe,  indirecte  et  inhibitive  de  la  moelle  par  les 
poisons.  — De  ce  qu’on  constate  que  l’action  réflexe  de  la  moelle  est 
notablement  diminuée  ou  complètement  abolie  en  apparence,  on  ne 
doit  pas  en  conclure  que  ces  modifications  sont  nécessairement  le 
résultat  d’une  action  paralysante  directe  du  poison  sur  la  substance 
nerveuse  de  la  moelle.  Cela  peut-être  le  cas,  comme,  par  exemple, 
pour  la  méthyl-coniine;  mais  ces  modifications  peuvent  aussi  résulter 
d’une  action  indirecte  exercée  par  la  drogue  sur  le  cœur,  sur  la  circu- 
lation qu’elle  peut  affaiblir,  et  par  suite  sur  les  fonctions  de  la  moelle 
par  l’intermédiaire  du  trouble  circulatoire  médullaire. 

Pour  s’assurer  si  tel  n’est  pas  le  cas,  il  est  d’usage  de  prendre  deux 
grenouilles  aussi  semblables  que  possible,  de  détruire  l’encéphale  chez 
chacune  d’elles  et,  après  avoir  attendu  le  temps  nécessaire  pour  les  laisser 
se  remettre  de  cette  opération,  d’injecter  le  poison  qu’on  se  propose  d’étudier 
chez  l’une  d’elles,  et  au  moment  où  ce  poison  arrête  les  battements  du  cœur, 
de  jeter  une  ligature  sur  le  cœur  de  l’autre.  La  persistance  de  l’action 
réflexe  est  alors  évaluée  par  la  méthode  susdite,  et  si  on  trouve  qu’elle 
disparaît  beaucoup  plus  vite  chez  la  grenouille  empoisonnée  que  chez 
l’autre,  dont  le  cœur  est  lié,  on  en  conclut  à la  propriété  paralysante  du 
poison  sur  la  moelle  elle-même. 

Paralysie  indirecte.  — La  paralysie  de  la  moelle  survient  très  rapide- 
ment chez  les  mammifères,  dès  que  la  libre  circulation  de  la  moelle 
est  entravée.  C’est  ce  que  montre  bien  l’expérience  de  Stenson.  Elle 
consiste  à presser  doucement  avec  le  pouce  sur  l’aorte  abdominale 
d’un  lapin,  de  façon  à y arrêter  le  cours  du  sang  pendant  quatre  ou 
cinq  minutes.  Quand  on  cesse  la  compression,  on  trouve  le  train 
postérieur  de  l’animal  frappé  de  paralysie.  Celle-ci  est  due  à un 
trouble  circulatoire  de  la  moelle  et  aussi  en  partie  à un  trouble  circu- 
latoire concomittant  qui  atteint  les  muscles  et  les  nerfs  du  train  posté- 
rieur. Chez  les  grenouilles,  la  moelle  est  moins  rapidement  affectée, 
mais,  si  on  y arrête  la  circulation  sanguine  pendant  environ  une  demie- 
heure  les  symptômes  de  paralysie  se  montrent.  Mais  la  rapidité  de  leur 
apparition  est  subordonnée  à la  température  et  à d’autres  conditions. 

L’aconitine,  la  digitaline,  de  fortes  doses  de  quinine,  en  arrêtant  la 
circulation  de  la  moelle,  déterminent  indirectement  la  paralysie  des 
membres. 

11  est  souvent  difficile  de  déterminer  jusqu’à  quel  point  la  paralysie 
est  due  à l’action  du  médicament  sur  la  circulation  ou  à son  influence 
directe  sur  la  moelle. 
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De  la  paralysie  directe.  — Nombre  de  substances  déterminent  direc- 
tement et  per  se  la  paralysie  des  mouvements  réflexes,  les  uns  sans 
période  d’excitation  préalable,  d’autres  après  avoir  d’abord  augmenté 
notablement  l’excitabilité  de  la  moelle.  Ces  derniers  sont  considérés, 
non  comme  des  dépresseurs,  mais  comme  des  excitants  des  fonctions 
de  la  moelle. 

Des  dépresseurs  de  la  moelle.  — Cette  classe  comprend  les  agenls 
médicamenteux  suivants  : 


Dépresseurs  sans  excitation  préalable. 

Antimoine. 

Emétine. 

Ergot. 

Acide  cyanhydrique. 

Méthylaconine. 

Saponine. 

Physostigmine. 

Térébenthine. 

Zinc. 

Argent. 

Sodium. 

Lithium. 

Cæsium. 


Excitants  qui  dépriment  secondairement. 

Ammoniaque. 

Apomorphine. 

Alcool. 

Camphre. 

Morphine. 

Acide  phénique. 

Chloral. 

Nicotine. 

Potassium. 

Vératrine. 

Mercure. 


Des  usages  des  dépresseurs  spinaux.  — Certaines  substances  comme 
la  morphine,  le  chloral,  etc.,  qui  diminuent  la  conductibilité  de  la 
substance  grise  de  la  moelle  pour  les  impressions  douloureuses  sont 
employées  utilement  comme  anodins,  bien  qu’en  agissant  ainsi  ils 
influencent  certainement  autant  l’encéphale  que  la  moelle.  Les  dépres- 
seurs spinaux  qui  diminuent  l’activité  réflexe  de  la  moelle  épinière, 
sont  employés  dans  les  maladies  où  il  semble  que  l’excitabilité  est 
augmentée,  exagération  qui  se  traduit  par  des  spasmes  toniques  ou 
cloniques.  Aussi  sont-ils  indiqués  dans  le  tétanos,  la  tétanie  des  nou- 
veau-nés, la  chorée,  la  crampe  des  écrivains  et  la  paralysie  agitante. 
La  pathologie  d’un  bon  nombre  de  maladies  nerveuses  est  restée 
encore  obscure,  et  comme  le  mode  d’action  des  dépresseurs  spinaux 
est  très  complexe,  comme  on  y voitl’excitation  et  la  dépression  alterner 
ou  coïncider  en  se  combinant,  quelques-uns  des  agents  médicamen- 
teux,compris  dans  cetteclasse  des  dépresseurs,  sont  employés  dans  la 
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paralysie  ressortissant  à la  myélite,  à l’ataxie  locomotrice  et  à la  para- 
lysie générale. 

On  les  emploie  aussi  comme  antagonistes,  dans  les  cas  d’empoison- 
nement par  les  stimulants  spinaux  tels  que  la  strychnine. 

De  la  paralysie  des  fonctions  d’inhibition.  — Les  départements  supé- 
rieurs du  système  nerveux  possèdent  la  propriété  d’exercer  une  sorte 
de  contrôle  sur  l’activité  fonctionnelle  des  départements  inférieurs  qui 
leur  sont,  en  quelque  sorte,  subordonnés  et  dont  ces  départements 
supérieurs  peuvent  restreindre  ou  annihiler  l’action.  Chez  la  grenouille 
ces  fonctions  de  contrôle  semblent  spécialement  dévolues  aux  lobes 
optiques.  L’excitation  de  ces  organes,  soit  mécanique,  par  une  piqûre 
d’aiguille,  soit  chimique,  par  le  contact  d’un  peu  de  chlorure  de 
sodium  projeté  sur  ces  lobes  optiques,  soit  électrique  par  l’application 
d’un  courant,  s’accompagne  d’une  diminution  ou  d’une  abolition 
plus  ou  moins  complète  de  l’excitabilité  réflexe  de  la  moelle,  excita- 
bilité qui  reparaît  de  nouveau  lorsque  l’irritation  cesse  ou  lorsque 
l’influence  exercée  par  les  lobes  optiques  irrités  cesse  de  se  faire  sentir 
sur  la  moelle,  quand  on  vient  à sectionner  celle-ci  transversalement 
au-dessous  du  point  d’irritation.  L’observation  de  ces  faits  est  l’œuvre 
de  Setschenow;  aussi  la  région  du  lobe  optique  douée  de  cette  influence 
in bibitive  est-elle  connue  sous  le  nom  de  centres  de  Setschenow. 

Chez  les  animaux  supérieurs,  il  paraît  également  exister  dans  les 
centres  nerveux  crâniens,  des  régions  douées  de  ces  propriétés  inhibi- 
tives,  car  Mac-Kendrick  a observé  que,  si  on  vient  à décapiter  un 
pigeon,  on  voit  le  corps  rester  pendant  une  seconde  ou  deux  compa- 
rativement immobile,  puis  à ce  calme  succèdent  bientôt  de  très 
violentes  convulsions.  Si  alors,  tenant  fermement  dans  la  main  le 
corps  convulsionné,  on  applique  sur  la  partie  supérieure  de  la  moelle, 
un  courant  faradique  de  moyenne  intensité,  on  observe  que  les  con- 
vulsions cessent  tant  que  dure  le  courant,  pour  reparaître  quand  on 
suspend  la  galvanisation  de  la  moelle.  Ici  le  courant  remplace  le 
stimulus  physiologique  ou  l’influx  nerveux,  que  les  centres  encépha- 
liques envoient  normalement  vers  les  centres  nerveux  inférieurs. 

La  quinine  diminue  beaucoup  l’excitabilité  réflexe,  et  d’après  Cha- 
peron cette  influence  est  attribuable  à l’action  du  médicament  sur  les 
centres  de  Setschenow. 

Presque  immédiatement  après  l’injection  de  la  quinine  dans  le  cœur 
lymphatique  dorsal,  l’excitabilité  de  la  grenouille  diminue  sensible- 
ment jusqu’à  disparaître,  mais  si  on  vient  à sectionner  la  moelle  à sa 
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partie  supérieure,  juste  au-dessous  de  la  moelle  allongée,  les  phéno- 
mènes d’excitabilité  réflexe  redeviennent  aussi  marqués  ou  même  plus 
marqués  que  dans  l’état  normal. 


Fig.  60.  — Système  nerveux  d’une  grenouille  montrant  les  lobes  cérébraux  et  optiques,  la 
moelle  allongée  et  la  moelle  épinière  avec  les  racines  des  nerfs.  (Voir  plus  loin  la  repré- 
sentation amplifiée  de  l’encéphale.) 


Cette  perte  d’excitabilité  a été  attribuée  par  Binz,  à l’action  de  la 
quinine  sur  le  cœur.  Celle-ci  affaiblirait  la  circulation  et  amènerait 
ainsi,  d’une  manière  indirecte,  laparalysie  qu’on  observedans  le  fonc- 
tionnement réflexe  de  la  moelle.  Cette  sorte  de  paralysie  survient,  en 
effet,  sous  l’influence  de  doses  massives  du  poison  et  au  bout  d’un 
temps  considérable,  mais  elle  est  toute  différente  de  la  paralysie  inhi- 
bitive  décrite  par  Chaperon,  laquelle  survient  presque  immédiate- 
ment après  l’injection  du  poison  dans  le  cœur  lymphatique  et  disparaît 
avec  une  égale  rapidité,  après  section  de  la  moelle  au-dessous  du 
bulbe. 

J’ai  répété  les  expériences  de  Chaperon,  et  je  puis  confirmer  pleine- 
ment l’exactitude  de  ses  conclusions.  Cependant,  j’ai  été  frappé  de  ce 
fait,  que  le  résultat  est  plus  prononcé  quand  la  solution  quinique  est 
concentrée  et  quelque  peu  acide.  Il  me  paraît  donc  probable  que 
l’inhibition  n’est  pas  due  particulièrement  à l’action  de  la  quinine  sur 
les  centres  de  Setschenow,  une  fois  la  quinine  transportée  à leur 
contact  par  la  circulation,  mais  seulement  à l’action  réflexe,  provoquée 
par  le  poison  sur  ces  centres  nerveux  inhibitifs.  Ce  poison  irriterait 
localement  les  nerfs  sensitifs  du  cœur  lymphatique  dans  l’intérieur 
duquel  il  est  injecté  ; cette  excitation  transmise  aux  lobes  optiques  les 
ferait  entrer  en  jeu  et  provoquerait  secondairement  l’inhibition  de 
l’action  réflexe  qui  prend  normalement  naissance  dans  la  moelle, 
après  l’irritation  de  la  patte  de  l’animal,  par  le  contact  d’un  acide. 

Pour  vérifier  cette  hypothèse,  M.  Pardington  et  moi,  avons  injecté 
dans  le  cœur  lymphatique  une  solution  d’un  acide  quelconque  et  nous 
avons  constaté  que  cette  injection  provoquait  une  inhibition  réflexe 
tout  comme  la  quinine.  On  doit  donc  en  conclure  qu’il  n’y  a rien  de 
spécial  dans  l’action  qu’exerce  la  quinine  sur  les  centres  inhibitoires  ; 
elle  n’agit  simplement  que  comme  un  excitant  des  nerfs  sensitifs  (1). 

(1)  St  Bartholomew's  Hospital  Reports,  1876,  p.  155. 
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Il  est  probable  que  c’est  aussi  comme  cela  qu’agissent  la  digitale  et 
la  sanguinaire. 

NATURE  DE  L’INHIBITION. 

L’inhibition  et  l’action  des  médicaments  sur  les  centres  inhibi- 
tifs,  jouent  un  rôle  très  important  en  pharmacologie  et  l’hypothèse 
ci-dessus  énoncée  en  complique  extrêmement  l’interprétation. 

Par  inhibition,  on  entend  la  propriété  que  posséderaient  quelques 
parties  de  l’organisme,  de  restreindre  l’action  de  certains  centres  ner- 
veux. Présentement,  on  suppose  que  certaines  parties  du  système 
nerveux  au  lieu  d’être  douées  de  fonctions  sensitives  ou  motrices, 
ont  une  fonction  purement  in hibitoire  qui  leur  appartient  en  propre. 
Comme  d’autre  part,  on  constate  que  les  propriétés  inhibitoires  ne 
sont  pas  limitées  aux  centres  de  Setschenow  déjà  mentionnés  p.  202 
mais  que  presque  toutes  les  régions  du  système  nerveux  peuvent 
exercer  les  unes  sur  les  autres  cette  action  inhibitoire,  l’abandon  de 
l’ancienne  hypothèse  s’impose.  On  a constaté,  par  exemple,  que 
non-seulement  les  réflexes  sont  plus  actifs  chez  la  grenouille  quand 
les  lobes  optiques  ont  été  enlevés,  mais  que  lorsque  la  moelle  est  elle- 
même  enlevée  par  tranches  successives,  en  procédant  de  haut  en  bas, 
les  réllexes  dans  la  région  située  au-dessous  de  la  section,  deviennent 
de  plus  en  plus  énergiques.  Dans  l’ancienne  hypothèse,  on  est  obligé 
de  supposer,  pour  expliquer  l’inhibition,  que  chacune  des  cellules  de 
la  moelle  est  en  relation  avec  deux  autres  cellules,  dont  l’une  a pour 
fonction  d’activer  ou  de  stimuler,  et  l’autre  de  modérer  l’action  de 
la  cellule  considérée.  La  plupart  des  phénomènes  peuvent  recevoir 
une  explication  plus  simple,  en  supposant  que  le  stimulus  nerveux, 
l’influx  nerveux,  consiste  en  vibrations  qui  parcourent  les  fibres  et  les 
cellules  nerveuses,  tout  comme  le  son,  qui  est  le  résultat  de  vibrations 

qui  traversent  l’air  et  le  corps. 

De  l’interférence.  — En  ce  qui 
concerne  le  son  ou  la  lumière,  on 
sait  que  lorsque  deux  ondes  coïn- 
cident l’une  avec  l’autre,  de  telle 
façon  que  leurs  sommets  et  leurs 

Fig.  61.  — Schéma  montrant  l'augmentation 

d'intensité  des  vibrations  par  la  coïncidence  dépressions  se  correspondent  exac- 

des  ondes.  ...  , 

tement,  ces  ondes  s ajoutent  1 une  à 
l’autre,  et  l’intensité  du  son  ou  de  la  lumière  augmente. 
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Si  au  contraire,  les  ondes  lumineuses  ou  sonores  s’opposent  par 
leurs  sommets  et  par  leurs  dépressions,  au  lieu  de  s’emboîter  récipro- 
quement, elles  s’abolissent  et  s’effa- 
cent, leurs  effets  s’annulent,  et  on 
comprend  dès  lors,  que,  dans  ces 
conditions,  deux  sons  puissent  arri- 
ver à produire  le  silence  et  deux 
ondes  lumineuses  l’obscurité. 

, Fig.  62.  — Schéma  montrant  l'abolition  des 

Pour  le  son,  on  peut  le  démon-  vibrations  résultant  de  l'interférence  ou 
, ,,  • i ,,  . opposition  des  ondes. 
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deux  branches,  qui  se  recourbent  (tig.  63)  pour  se  rejoindre  ensuite. 
La  longueur  de  l’une  des  branches  peut  être  modifiée  à volonté,  de 
façon  à ce  que  le  son,  voyageant  à travers  cette  branche,  puisse  avoir 
un  parcours  plus  long  que  par  l’autre  branche. 

Si  le  retard,  imposé  ainsi  à la  progression 
d’une  des  ondes  sonores,  est  juste  égal  à la 
moitié  de  la  longueur  de  l’onde  sonore  qui 
progresse  par  la  branche  fixe,  on  n’obtient 
aucun  son,  il  y a silence  complet.  Si  le  retard 
est  juste  d’une  onde,  les  deux  ondes  coïncident 
à nouveau  et  le  son  est  renforcé.  Si  on  aug- 
mente encore  le  parcours  de  façon  à accroître 
le  retard  de  la  valeur  d’une  longueur  et  demie 
d’onde,  on  a de  nouveau  un  silence  com- 
plet (1).  On  peut  répéter  l’expérience  à l’infini, 
l’annulation  du  son  étant  réalisée  toutes  les 
fois  qu’une  des  deux  ondes  sonores  enjambe 
d’une  demi  longueur  d’onde  sur  l’autre. 

Dans  le  cas  ci-dessus  mentionné,  les  ondes  ont  la  même  longueur, 
mais,  si  cette  longueur  diffère  pour  chacune,  au  lieu  de  renforcements 
et  d’interférences  de  son  produit,  on  pourra  obtenir  des  alternatives  de 
renforcement  et  d’affaiblissement.  Il  en  résultera  l’établissement  d’une 
sorte  de  cadence  plus  ou  moins  rythmée  dans  les  augmentations  et 
les  diminutions  d’intensité  du  son  ou  comme  on  dit  en  physique,  une 
succession  des  battements  : c’est  ce  que  montre  la  figure  64. 

De  l’interférence  dans  le  système  nerveux.  — Si  on  admet  l’hypothèse 
que  le  stimulus  ou  l’influx  nerveux  physiologique  consiste  en  vibra- 
tions analogues  à celles  de  la  lumière  ou  du  son,  l’influence  qu’exerce- 
rait une  cellule  nerveuse  quelconque  sur  les  cellules  avec  lesquelles 
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Fig.  63.  — Schéma  de  l'appa- 
reil employé  à la  démon- 
stration du  phénomène  de 
l’interférence  des  ondes 
sonores.  A-B.  branches  tu- 
bulaires. C,  pièce  mobile 
parle  glissement  de  laquelle 
on  peut  à volonté  augmenter 
ou  diminuer  la  branche  B.  D, 
diapason.  E,  oreille  de  l'ob- 
servateur. 
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elle  est  en  relation  serait  une  influence  excitante  ou  inhibitoire  sui- 
vant la  situation  que  cette  cellule  nerveuse  occupe  par  rapport  à ces 


Fig.  64.  — Schéma  montrant  les  battements  ou  les  renforcements,  et  les  diminutions  alter- 
natifs de  hauteur  des  ondes  par  la  discordance  de  deux  systèmes  d'ondes  de  différente 
longueur.  Il  représente  deux  systèmes  d’ondes  sonores  qui  sont  entre  eux  dans  les  rap- 
ports de  3 à 1.  Ces  deux  systèmes  sont  représentés  séparément,  l'un  par  une  ligne  pleine, 
i'autre  par  une  ligne  pointillée.  B est  la  résultante  de  la  discordance  existant  entre  ces 
deux  ondes  sonores.  Cette  discordance  n’étant  pas  absolue,  les  deux  ondes  sonores  se 
contrarient  mais  ne  s’annulent  pas  complètement  l’une  l’autre. 


cellules  connexes.  Si  cette  situation  est  telle  qu’un  stimulus  pas- 
sant de  cette  cellule  à une  autre  cellule,  se  joigne  à un  stimulus 
venu  d’une  autre  région,  de  telle  façon  que  les  deux  ondes  nerveuses 
coïncident,  celles-ci  s’additionneront  et  l’action  nerveuse  sera  doublée; 
si,  au  contraire,  les  deux  ondes  nerveuses  s’opposent,  l’action  de  la 
première  sera  abolie  par  celle  de  la  seconde  ou  sera  seulement  dimi- 
nuée, suivant  le  degré  de  coïncidence  ou  d’interférence  existant  entre 
les  crêtes  des  deux  ondes  nerveuses  conjuguées. 

Si,  par  exemple,  les  relations  des  deux  cellules 
S et  S'  avec  deux  autres  cellules  M et  M',  sont  telles 
que  lorsqu’une  excitation  passe  d’un  nerf  sensitif  s 
à un  nerf  moteur  m,  une  partie  de  cette  excitation 
suivra  la  route  s,  S,  M,  m et  une  autre  cheminera 
suivant  s,  S,  S',  M,  m ou  suivant  s , S,  S',  M',  M,  m 
avec  une  vitesse  telle  que  les  crêtes  des  ondes 
coïncident  au  niveau  de  la  cellule  motrice  M,  l’effet 
sera  doublé  pour  chacune  des  excitations.  Si,  au 
contraire,  ces  deux  excitations  s’opposent,  l’effet 
résultant  sera  annulé  ou  diminué,  il  y aura  pro- 
duction d’une  action  inhibitive  (fig.  65). 

Des  effets  résultant  des  modifications  introduites 
dans  la  rapidité  de  la  transmission  nerveuse.  — Il  est 
évident  que  la  coïncidence  et  l’interférence  de  deux 
excitations  nerveuses,  progressant  en  suivant  des 


Fig.  65.  — Schéma  du 
mécanisme  de  l’inhi- 
bition dans  la  moelle  : 
s,  s'  et  s",  nerfs  sensi- 
tifs ; m,  m'  et  m”  nerfs 
moteurs;  SS’  et  S’ 'cel- 
lules nerveuses  sensi- 
tives; MM'  et  AT’  cel- 
lules motrices  de  la 
moelle;  SB  cellule 
sensitive  et  MB  cel- 
lule motrice  du  cer- 
veau. 
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voies  définies,  sont  subordonnées  à la  vitesse  de  la  transmission,  de 
sorte  que  tels  stimulus,  qui  d’ordinaire  se  gênent  et  s’opposent 
mutuellement,  peuvent,  si  l’un  subit  un  retard  de  la  longueur  d’une 
demie  onde,  coïncider  du  fait  de  ce  retard  et  s’ajouter  au  lieu  de  se 
combattre.  De  même,  quand  de  deux  stimuli  qui  concordent  et  pro- 
gressent avec  la  même  vitesse,  l’un  subit  un  retard  d’une  demie  onde, 
au  lieu  de  stimulation  on  a interférence  et  inhibition.  Ces  mêmes 
phénomènes  se  reproduiront,  si  au  lieu  d’un  retard,  c’est  une  avance 
que  subit  l’un  des  stimulus. 

On  voit  ainsi  que  des  effets  semblables  en  apparence  peuvent 
résulter  de  conditions  diamétralement  opposées,  à savoir  : accroisse- 
ment de  rapidité  ou  retard  dans  la  transmission  des  stimuli  nerveux. 
D’autre  part,  des  conditions  identiques  peuvent  déterminer  des  effets 
contraires  selon  qu’elles  agissent  avec  plus  ou  moins  d’intensité.  Ainsi, 
l’application  du  froid  ou  de  tout  agent  capable  de  retarder  la  trans- 
mission des  excitations  le  long  des  voies  de  progression  nerveuse, 
peut  retarder  une  onde  nerveuse  d’une  fraction  d’ondulation  sur  une 
ondè  nerveuse  simultanée,  fraction  qui  peut  être  d’un  tiers,  d’un 
quart,  d’une  demie  ondulation,  d’une  ondulation  entière,  d’une  ondu- 
lation plus  une  fraction,  etc.  On  verra  ainsi  l’excitation  nerveuse  phy- 
siologique primitive  subir  des  alternatives  d’inhibition  partielle  ou 
complète  qui  s’effaceront  graduellement  à mesure  que  les  crêtes  des 
ondulations  nerveuses  coïncideront  plus  complètement;  coïncidence 
qui  sera  marquée  par  une  exagération  momentanée  de  l’action  ner- 
veuse, laquelle  pourra  dégénérer  ensuite  en  un  phénomène  d’inhibition. 

L’excitation  et  l’inhibition,  d’après  cette  hypothèse,  ne  sont  donc 
qu’une  conséquence  des  rapports  préétablis  entre  les  éléments  ner- 
veux. Il  n’y  aurait  ni  centres  incitateurs,  ni  centres  inhibitifs ; il  n’y 
aurait  là  qu’une  question  d’ondes  nerveuses,  de  rapidité  de  transmis- 
sion et  de  longueur  des  voies  de  propagation  de  ces  ondes. 

Dès  lors,  une  cellule  nerveuse  quelconque  peut  exercer  sur  une 
autre  cellule  une  action  excitatrice  ou  une  action  d’arrêt  et  la  nature 
de  cette  action  est  une  affaire  de  rapports,  d’arrangements  préétablis 
et  de  rapidité. 

Confirmation  de  la  légitimité  de  cette  hypothèse.  — Si  cette  hypothèse 
est  fondée,  nous  devons  être  en  mesure  de  convertir  l’inhibition  en 
stimulation  et  vice-versa  en  accélérant  ou  en  ralentissant  la  progres- 
sion de  l’influx  nerveux.  On  peut  l’accélérer  à l’aide  de  la  chaleur,  on 
peut  la  ralentir  par  le  froid. 
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D’après  cette  hypothèse,  on  doit  s’attendre  à voir  une  accélération 
ou  un  ralentissement  excessif,  apporté  dans  la  transmission  de 
certains  stimuli  qui  normalement  s'opposeraient,  amener  ces  stimuli 
à coïncider,  à s’ajouter  et  à produire  des  convulsions,  ür  c’est  ce  qu’on 
observe  sous  l’influence  du  froid  ou  de  la  chaleur  extrême  qui,  tous 
deux,  déterminent  des  convulsions. 

Malgré  cette  confirmation,  apportée  parles  faits  à l’hypothèse  que 
nous  venons  d’exposer,  il  faudrait  cependant  se  garder  d’y  attacher 
trop  d’importance,  car  la  cause  des  convulsions  peut  être  de  nature 
très  complexe. 

Cependant,  on  peut  constater  encore  à l’appui  de  cette  hypothèse,  que 
le  froid  affaiblit  ou  abolit  l’action  coercitive  du  pneumo-gastrique  (1). 

Interprétation  de  l’action  de  certains  médicaments  d’après  cette  théorie 
hypothétique.  — Il  est  un  certain  nombre  de  phénomènes  relatifs  à 
l’action  des  médicaments  sur  la  moelle,  restés  presque  inexplicables  par 
l'hypothèse  ordinaire  mais  dont  l’interprétation  s’éclaire  à la  lumière  de 
la  conception  théorique  de  l’interférence.  Par  exemple  : la  belladone, 
administrée  aux  grenouilles,  détermine  une  diminution  graduelle  delà 
respiration  et  des  mouvements,  jusqu’à  cessation  complète  d’aucune 
manifestation  de  la  vie  de  relation.  En  même  temps  l’innervation  pour 
les  nerfs  afférents  et  efférents  se  montre  notablement  compromise. 
Un  peu  plus  tard  leur  paralysie  est  complète  et  le  seul  témoignage  de 
la  vitalité  qui  sommeille  consiste  en  quelques  battements  cardiaques 
faibles  et  lointains  à peine  perceptibles,  et  en  un  reste  d’excitabilité 
des  muscles  striés. 

L’animal  gît  comme  mort,  et  Fraser,  en  faisant  l’expérience,  consi- 
dérait la  grenouille  sur  laquelle  il  expérimentait,  comme  parfaitement 
inanimée,  lorsqu’il  fut  surpris  de  constater  que  si  on  laissait  l’animal 
dans  ces  conditions  pendant  quatre  ou  cinq  jours  sans  y toucher, 
l’état  de  mort  apparente  se  dissipait  pour  faire  place  à des  phénomènes 
d’hyperexcitabilité  spinale  secondaire.  Les  avant-bras  passent  de  la 
flaccidité  la  plus  accentuée  à un  état  de  contracture  rigide.  Les  mouve- 
ments respiratoires  reparaissent,  l’action  cardiaque  renaît  pleine  de 
vigueur  et  les  membres  postérieurs  se  montrent  absolument  tétanisés 
dans  l’extension.  Un  simple  contact  des  téguments  détermine  aussitôt 
un  accès  de  tétanisme  qui  fixe  l’animal  en  opisthotonos,  lequel  dure  de 
deux  à dix  minutes  et  se  termine  par  des  séries  d’attaques  de  convul- 
sions toniques.  Un  peu  plus  tard  les  convulsions  se  modifient  et  affec- 

(1)  Horwatii.  Pfliigers  Archiv.,  1876,  XII,  p.  278. 
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tent  l’allure  de  l’emproslbotonos.  Ces  symptômes  sont  imputables  à 
l’action  du  poison  sur  la  moelle  épinière,  car  ils  continuent  à se  mani- 
fester d’une  façon  indépendante  dans  les  membres  restés  en  connexion 
avec  la  moelle,  lorsqu’on  vient  à diviser  celle-ci. 

Comme  ce  tableau  symptomatique  peut  être  synthétiquement  réalisé 
par  l’administration  combinée  d’un  poison  susceptible  de  paralyser 
les  nerfs  moteurs  uni  à un  autre  poison,  capable  d’exciter  la  moelle, 
Fraser  en  conclut  que  les  effets  de  doses  massives  d’atropine  sont  la 
résultante  d’une  action  excitante  exercée  par  l’atropine  sur  la  moelle 
combinée  à un  effet  paralysant  sur  les  nerfs  moteurs.  Cette  action  sti- 
mulante exercée  sur  la  moelle  est  masquée  par  la  paralysie  des  nerfs 
moteurs  et  n’apparaît  qu’après  que  la  paralysie  motrice  s’est  dissipée. 
Ce  même  auteur  pense  que  la  différence  qu’on  signale  dans  les  rap- 
ports de  ces  effets  les  uns  avec  les  autres  chez  les  différentes  espèces 
d’animaux,  peut  s’expliquer  par  la  différence  d’organisation  que  pré- 
sente la  moelle  dans  les  diverses  espèces  animales.  A l’appui  de  cette 
opinion,  Fraser  administra  à la  même  grenouille  un  mélange  de 
strychnine  qui  excite  et  de  méthyl-strychnine  qui  paralyse  les  nerfs 
moteurs  et  constala  que  le  mélange  détermine  des  symptômes  toxiques 
analogues  à ceux  de  l’atropine  ; néanmoins,  malgré  l’apparente  convic- 
tion que  l’expérience  de  Fraser  est  capable  d’entraîner  relativement 
à la  valeur  de  l’hypothèse  de  Fraser,  il  paraît  certain  que  la  paralysie 
déterminée  dans  la  première  expérience  est  due  à l’action  toute 
particulière  de  l’atropine  sur  la  moelle  et  non  à un  effet  paralytique 
intéressant  les  nerfs  moteurs.  Ringer  et  Murrell,  ont,  en  effet,  con- 
staté que  lorsque  les  extrémités  nerveuses  motrices  d’un  membre 
postérieur  sont  protégées  contre  l’action  du  poison  par  la  ligature 
artérielle,  il  n’existe  aucune  différence  entre  l’état  de  la  motilité  de  ce 
membre  et  celui  de  l’autre  membre.  Au  contraire,  si  la  théorie  de 
Fraser  était  exacte,  le  membre  non  intoxiqué  devrait  être  dans  un  état 
de  violente  contracture  étendue  à tout  le  membre. 

Chez  la  grenouille,  la  morphine  détermine  l’apparition  desymptômes 
très  analogues  à ceux  que  provoque  l’atropine.  Les  effets  consécutifs  à 
son  administration  sont,  chez  cet  animal,  très  exactement  identiques 
à ceux  qu’on  détermine  par  la  section  transversale  et  l’ablation  succes- 
sive des  différents  départements  du  système  nerveux  central,  en  pro- 
cédant des  régions  supérieures  vers  les  régions  inférieures.  Goltz  a en 
effet,  montré  que  lorsqu’on  acnlevéles  lobes  centraux  d’une  grenouille, 
celle-ci  perd  les  mouvements  volontaireset  reste  frappée  d’immobilité. 
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Quand  l’ablation  atteint  les  lobes  optiques,  l’animal  saute  quand  on 
l’excite,  mais  il  perd  la  direction  des  mouvements;  quand  elle  inté- 
resse le  cervelet,  la  grenouille  perd  toute  faculté  de  sauter  et  de  fuir; 
quand  enfin  la  moelle  est  détruite,  les  mouvements  réflexes  sont 
abolis. 

Tels  sont  également  les  effets  consécutifs  à l’administration  de  la 
morphine  chez  les  grenouilles.  L’animal  empoisonné  perd  successive- 
ment le  mouvement  volontaire  spontané,  puis  la  direction  des  mou- 
vements provoqués,  puis  toute  possibilité  de  fuir  et  de  sauter  quand 
on  l’y  sollicite,  enfin  les  actions  réflexes  s’éteignent  successivement. 
Quand  les  choses  en  sont  arrivées  à ce  point  et  que  tout  mouvement 
réflexe  a disparu,  la  grenouille  en  expérience  est  dans  un  état  de  mort 
apparente,  et  un  curieux  phénomène  se  produit.  Peu  à peu  l’état  de 
flaccidité  et  de  relâchement  musculaire  s’efface  pour  faire  place  à un 
état  d’hyperexcitabilité  en  vertu  duquel  le  moindre  contact  détermine 
des  accès  de  convulsions  tout  comme  si  l’animal  avait  été  empoisonné 
par  la  strychnine  (1). 

Ici  l’action  de  la  morphine  paraît  clairement  consister  en  une 
destruction  des  fonctions  des  centres  nerveux  procédant  de  haut  en 
bas;  la  paralysie  fonctionnelle  passant  des  lobes  cérébraux  aux  lobes 
optiques,  de  ceux-ci  au  cervelet  et  finalement  gagnant  la  moelle 
allongée,  puis  la  moelle  spinale. 

Mais,  il  est  probable  que  la  paralysie  de  la  moelle  qu’on  observe  est 
seulement  apparente  et  non  réelle,  et  pour  expliquer  ce  phénomène 
d’après  l’hypothèse  ancienne,  il  faut  supposer  que  pendant  cette 
paralysie,  les  centres  inhibitifs  de  la  moelle  sont  violemment  excités, 
au  point  d’empêcher  toute  manifestation  motrice,  tandisque  plus  tard, 
au  moment  où  des  convulsions  éclatent  à la  moindre  excitation,  ils 
seraient  complètement  paralysés. 

Dans  l’hypothèse  de  l’interférence,  les  phénomènes  produits  par 
l’atropine  et  la  morphine  s’expliquent  d’une  manière  bien  plus  simple. 
En  effet,  ces  médicaments  affaibliraient  graduellement  l’activité  fonc- 
tionnelle des  fibrilles  nerveuses  qui  unissent  les  cellules  nerveuses 
entr’elles;  un  retard  se  produit  dans  la  progression  des  impulsions 
nerveuses  et  la  longueur  des  connexions  nerveuses  entre  les  cellules 
dans  la  moelle  épinière,  longueur  calculée  pour  assurer  l’intégrité  des 
relations  des  éléments  nerveux  dans  l’état  physiologique,  cette  lon- 

(1)  Marshall  Hall.  Memoirs  on  tlie  Nervous  System,  p.  vu.  London,  1837.  Witkowski. 
Archiv.  für  eocper.  Path.  und  Pharm.  Band.  VII,  p.  247. 
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gueur  devient  telle  qu’à  un  certain  moment  la  progression  concertante 
des  ondes  nerveuses  est  disjointe,  une  partie  de  l’influx  est  rejetée 
d’une  demi  longueur  d’ondulation  derrière  l’autre  et  l’inhibition  com- 
plète est  réalisée  entre  ces  deux  parties  de  l’influx  nerveux,  inhibition 
qui  se  traduit  à l’extérieur  par  la  paralysie  du  mouvement. 

A mesure  que  le  poison  continue  à agir,  le  retard  s’accentue  et 
devient  presque  égal  à une  ondulation  entière,  puis  les  deux  influx  en 
arrivent  à coïncider  pendant  un  moment  pour  se  disjoindre  ensuite  de 
nouveau;  aussi  voyons-nous  bientôt  des  convulsions  toniques  éclater  à 
la  moindre  excitation  extérieure,  convulsions  toniques  suivies  de  plu- 
sieurs convulsions  cloniques  et  terminées  enfin  par  une  période  de 
paralysie.  Les  faits  observés  par  Fraser  même,  prêtent  l’appui  de  leur 
autorité  à cette  interprétation.  Fraser,  en  effet,  a constaté  que  les 
convulsions  déterminées  par  l’atropine  survenaient  plus  rapidement 
en  hiver,  quand  la  température  du  laboratoire  était  basse,  que  le  froid 
tendait  à augmenter  l’activité  toxique  du  poison,  en  contribuant  pour 
sa  part  à retarder  la  transmission  de  l’influx  nerveux  (1). 

Les  effets  de  la  strychnine  sont  très  remarquables.  Cet  agent,  admi- 
nistré à toute  petite  dose  à une  grenouille,  augmente  d’abord  chez 
celle-ci  l’énergie  des  contractions  réflexes,  de  sorte  que  la  moindre 
impression  extérieure,  qui,  en  toute  circonstance  serait  absolument 
insuffisante  à provoquer  aucune  réaction,  produit  au  contraire  chez 
l’animal  en  expérience  un  mouvement  réflexe  énergique.  Plus  l’em- 
poisonnement s’accentue,  plus  ce  phénomène  s’exagère.  Bientôt  la 
plus  légère  excitation  extérieure  ne  provoque  plus  seulement  un  mou- 
vement réflexe  dans  un  groupe  limité  des  muscles,  mais  bien  une 
convulsion  généralisée  à laquelle  tous  les  membres  semblent  participer 
également.  Chez  l’honnne,  la  posture  affectée  par  les  victimes  de  la 
strychninose  est  celle  dite  en  arc  de  cercle  dans  laquelle  la  tête  et  les 
talons  reposent  seuls  sur  le  plan  du  lit,  tandis  que  le  corps  bombe  en 
avant.  Les  mains  sont  crispées  et  fermées,  les  bras  sont  rapprochés 
du  corps  (2).  Mon  ami , le  docteur  Ferrier,  a montré  que  cette 
posture  est  due  à la  différence  de  force  des  divers  muscles  du  corps. 
Comme  ils  sont  tous  contractés  à leur  maximum  d’énergie,  les  plus 
forts  l’emportent  sur  les  plus  faibles.  C’est  ainsi  que  les  muscles 
puissants,  qui  étendent  le  tronc,  et  les  fléchisseurs  du  membre  infé- 
rieur, renversent  ces  parties  en  arrière,  tandis  que  les  adducteurs 

(1)  Transaction  of  the  Royal  Soc.  of  Edinburgh.  p.  XXV,  p.  467. 

(2)  Brain,  vol.  IV.  p.  331. 
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et  les  fléchisseurs  du  membre  supérieur  ramènent  celui-ci  près  du 
corps  et  maintiennent  l’avant-bras  et  les  doigts  fléchis.  Les  convul- 
sions sont  de  nature  clonique,  c’est-à-dire  formées  d’une  succession 
de  convulsions  violentes  durant  peu,  suivies  d’une  période  de  repos 
intermédiaire  à deux  convulsions  ou  deux  accès  de  convulsions  consé- 
cutifs. Les  animaux  empoisonnés  (s’ils  sont  abandonnés  à eux-mêmes) 
meurent  d’asphyxie  pendant  la  période  des  convulsions  ou  d’arrêt  du 
cœur  pendant  la  période  du  repos  intermédiaire  aux  accès. 

Chez  la  grenouille,  les  convulsions  paraissent  présenter  un  certain 
rythme,  les  intervalles  de  repos  conservant  sensiblement  la  même 
durée  pendant  quelque  temps.  Cependant  un  léger  stimulus  appliqué 
pendant  l’intervalle  du  repos  ou  au  moins  pendant  une  certaine 
période  de  cet  intervalle  déterminera  la  reprise  des  convulsions.  Mais 
tel  n’est  pas  le  cas  pendant  toute  la  durée  de  l’intervalle  de  repos. 
Il  existe  une  période  immédiatement  consécutive  à la  convulsion  pen- 
dant laquelle  aucune  excitation  extérieure  n’est  capable  d’avancer 
la  reprise  des  convulsions. 

Un  fait  bien  digne  de  remarque  aussi  et  bien  curieux,  c’est  que, 
tandis  qu’un  simple  contact  suffit  à provoquer  le  retour  d’une  con- 
vulsion, l’irritation  de  la  peau  par  un  acide  fort  se  montre  absolu- 
ment incapable  d’amener  ce  résultat  (1). 

Magendie  a placé  la  cause  de  ces  convulsions  dans  la  moelle  spinale. 
Il  y a été  amené  par  une  série  d’expériences  que  nous  décrirons  plus 
loin. 

D’autres  observateurs  ont  tenté  de  découvrir  si  aucune  modification 
dans  les  nerfs  périphériques  n’était  pour  quelque  chose  dans  ces 
convulsions,  mais  il  semble  résulter  d’expériences  ultérieures  que 
l’excitabilité  des  nerfs  sensitifs  n’est  pas  augmentée  (2).  Suivant 
Rosenthal,  la  strychnine  ne  modifie  pas  la  rapidité  avec  laquelle  les 
excitations  sont  transmises  aux  nerfs  périphériques.  Cependant,  selon 
cet  auteur,  elle  diminue  le  temps  nécessaire  à la  production  des 
actions  réflexes.  Wundt  est  arrivé  de  son  côté  à une  conclusion  diamé- 
tralement opposée. 

En  cherchant  à expliquer  les  phénomènes  propres  au  strychnisme, 
en  se  plaçant  sur  le  terrain  de  l’hypothèse  de  l’interférence,  on  serait 
amené,  en  se  fondant  sur  les  expériences  de  Rosenthal,  à penser  que 
la  strychnine  accélère  la  transmission  de  l’influx  nerveux  le  long  des 

(1)  Echkard,  Hermann's  Iiandb.  d.  Physiol.  Band.  II.  Th.  2,  p.  43. 

(2)  Bernstein,  cité  par  Eckhard,  op.  cit.,  p.  40.  Walton,  Ludwig  s Arbeiten,  1882. 
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fibrilles,  qui  dans  la  moelle  unissent  les  différentes  cellules  nerveuses 
les  unes  aux  autres.  L’influx  qui  normalement  suit  une  voie  détournée, 
de  manière  à arriver  d’une  demi  - longueur  d’onde  en  arrière  de 
fonde  motrice,  émanée  directement  de  la  cellule  considérée  et  qui, 
par  conséquent,  est  inhibitif  par  rapport  à cette  onde,  ne  tombe 
plus  maintenant  que  d’une  fraction  d’ondulation  en  retard  sur  la 
première,  de  façon  à produire  la  stimulation  au  lieu  de  l’inhi- 
bition. 

D’autre  part,  les  résultats  obtenus  par  Wundt  conduisent  à la 
même  interprétation,  en  supposant  seulement  que  fonde  nerveuse 
inhibitoire  subisse  un  retard  assez  prononcé  pour  tomber  juste  d’une 
ondulation  en  arrière  de  fonde  nerveuse  motrice. 

Toutefois,  la  supposition  d’après  laquelle  les  fibrilles  qui  passent 
transversalement  des  cellules  motrices  aux  cellules  sensitives  en  les 
unissant,  et  celles  qui  relient  longitudinalement  les  cellules  des  divers 
étages  de  la  moelle,  seraient  également  affectées,  cette  supposition 
disons-nous,  ne  fournit  pas  une  explication  satisfaisante  de  l’allure 
rythmique  qu’affectent  les  convulsions.  Mais,  si  au  contraire,  on  veut 
bien  admettre  que  ces  différentes  variétés  de  fibrilles  ne  sont  pas 
toutes  également  atteintes,  que  la  résistance  des  fibrilles  transver- 
sales, par  exemple,  devient  plus  grande  que  celle  des  fibrilles  longi- 
tudinales, on  pourra  comprendre  comment,  à un  moment  donné, 
l’influx  nerveux  émané  de  ces  dernières  en  s’ajoutant  et  en  s’accumu- 
lant, peut  devenir  suffisamment  intense  pour  déterminer  des  convul- 
sions violentes  intermittentes,  tandis  qu’à  un  autre  moment  et  peu 
après,  ces  influx  nerveux  disjoints  d’une  demi-longueur  d’onde  amène- 
ront un  relâchement  complet.  La  théorie  est  ici  parfaitement  conforme 
à l’enseignement  des  faits. 

Cette  interprétation  trouve  jusqu’à  un  certain  point  sa  consécration 
dans  les  effets  qu’on  observe,  lorsqu’on  vient  à appliquer  un  courant 
constant  sur  l’animal  en  expérience  en  ayant  soin  que  ce  courant 
parcoure  la  moelle  ou  bien  transversalement  ou  bien  longitudinale- 
ment. Ranke  a constaté  qu’alors  le  courant  transversal  n’avait  aucune 
action  sur  les  convulsions,  mais  que  l’application  d’un  courant  longi- 
tudinal de  haut  en  bas  ou  de  bas  en  haut,  arrêtait  complètement  les 
convulsions  strychniques,  ou  modérait  les  réflexes  normaux  exagérés 
que  provoquent  les  excitations  extérieures.  Les  observations  de  Ranke 
ont  été  l’objet  de  constatations  multiples  et  ces  expériences  ont  donné 
des  résultats  contradictoires.  Mais  ces  dissidences  peuvent,  pensons- 
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nous,  être  imputées  à la  différence  des  températures  ambiantes  aux- 
quelles les  expériences  ont  été  menées. 

L’influence  de  la  chaleur  et  du  froid  sur  le  tétanisme  strychnique 
se  montre  conforme  à ce  que  l’hypothèse  de  l’interférence  nous 
permet  de  présumer  à son  égard.  Avec  de  petites  doses  de  strychnine, 
la  chaleur  fait  disparaître  les  convulsions,  tandis  que  le  froid  en 
augmente  l’intensité.  Au  contraire,  si  la  dose  est  élevée,  la  chaleur 
aggrave  et  le  froid  modère  les  symptômes  toxiques  (1). 

L’hypothèse  qui  nous  sert  de  base  pour  expliquer  les  phénomènes  de 
l’inhibition  permet  d’expliquer  ces  effets  de  la  manière  suivante  : 

Si  une  dose  minime  de  strychnine  retarde  la  transmission  des 
influx  nerveux, de  telle  façon  que  l’onde  inhibitive  tombe  d’un  peu  plus 
qu’une  demi  longueur  d’onde  en  arrière  de  l’influx  nerveux  efficient 
et  d’un  peu  moins  qu’une  longueur  d’onde  entière,  au  lieu  d’exercer 
un  effet  inhibitif,  cette  première  onde  viendra  s’ajouter  à la  seconde 
et  en  augmenter  l’énergie,  on  obtiendra  une  excitation  physiologique 
au  lieu  d’un  effet  d’inhibition.  Une  chaleur  modérée  en  activant  la 
transmission  des  inllux  effacera  ainsi  l’effet  produit  par  la  strychnine. 
Au  contraire,  le  froid,  en  contribuant  à ralentir  la  rapidité  de  la 
transmission,  ajoutera  son  influence  à celle  du  poison.  Avec  une 
forte  dose  de  strychnine,  le  retard  imprimé  à la  transmission  de 
l’onde  inhibitive  étant  encore  exagéré,  la  chaleur  déterminera  de  nou- 
veau la  coïncidence  des  deux  ondes  en  vertu  de  son  influence  par- 
ticulière, tandis  que  le  froid  rejettera  l’onde  inhibitoire  d’une  pleine 
longueur  d’onde  en  arrière  de  l’onde  nerveuse  physiologique  excita- 
trice, les  opposera  toutes  deux  mutuellement  et  fera  par  suite  cesser 
les  convulsions. 

L’influence  de  la  température  sur  les  effets  toxiques  propres  à la 
guanidine  est  également  très  curieuse  à observer  et  d’une  explication 
difficile,  avec  l’hypothèse  ancienne,  bien  que  cette  influence  semble 
parfaitement  rationnelle  pour  peu  qu’on  veuille  considérer  ces  phé- 
nomènes comme  des  faits  d’inhibition  dont  l’origine  est  dans  les 
modifications  imprimées  à la  rapidité  des  transmissions  nerveuses 
dans  l’intimité  du  tissu  des  centres  nerveux. 

Une  autre  variété  de  symptômes  convulsifs  difficiles  à expliquer  avec 
l’hypothèse  ancienne  nous  est  présentée  par  les  manifestations  con- 
sécutives à l’asphyxie  par  défaut  d’oxygène  ou  à l’empoisonnement 

(1)  Kunde  et  Virchow,  cités  par  Eckhard,  op.  cit.,  p.  44  ; Foster.  Journal  of  Anatomy 
and  Physiology.  Novembre  4873,  p.  4S. 
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par  l’exposition  à un  excès  de  ce  gaz.  Quand  on  enferme  un  animal 
dans  une  atmosphère  confinée,  privée  d’oxygène,  on  voit  cet  animal 
tomber  en  convulsions  et  succomber.  Si  on  fait  parvenir  de  l’oxygène 
en  quantité  suffisante  avant  que  l’asphyxie  soit  complète,  l’animal 
revient  à lui,  il  guérit,  à condition  que  les  convulsions  n’aient  pas 
duré  depuis  trop  longtemps.  Mais,  si  la  quantité  d’oxygène  dépasse 
la  normale  et  arrive  graduellement  en  excès,  on  voit  l’animal  retomber 
de  nouveau  dans  les  convulsions  et  périr.  Il  est  évident  qu’il  ne  s’agit 
pas  là  seulement  d’un  simple  excès  de  pression  atmosphérique, 
mais  bien  des  effets  propres  à la  présence  de  l’oxygène  en  excès,  puis- 
qu’il ne  faut  pas  moins  d’une  pression  de  25  atmosphères  d’air  ordi- 
naire, pour  reproduire  avec  cet  air  normal  les  phénomènes  convulsifs 
de  l’empoisonnement  par  l’oxygène  en  excès,  et  qu’il  suffit  d’une 
pression  de  3 atmosphères  d’oxygène  pur  pour  les  déterminer.  Ces 
phénomènes  s’expliquent  facilement  par  l’hypothèse  de  l’interférence, 
si  on  suppose  que  le  manque  d’oxygène  retarde  la  transmission 
des  influx  émanés  des  centres  nerveux  moteurs,  de  façon  à faire 
coïncider  tous  les  influx  qui  normalement  devraient  se  pondérer  et 
modérer  réciproquement  leurs  effets.  Un  excès  d’oxygène  accélère 
graduellement  la  transmission  des  inilux  nerveux,  peu  à peu  les 
ondes  efficientes  et  les  ondes  inhibitoires  finissent  par  coïncider  et  les 
convulsions  éclatent  de  nouveau  (1). 

Pour  expliquer  certain  phénomène  observé  par  A.  Ewald,  Kühne 
a émis  l’idée  que  la  coïncidence  ou  l’interférence  réciproque  des  ondes 
contractiles  des  muscles  avaient  un  rôle  important  dans  la  production 
des  phénomènes  de  contraction  ou  de  non  contraction  des  muscles. 

Quand  on  excite  le  sartorius  d’une  grenouille,  par  l’application  à 
chacune  de  ses  extrémités  d’un  courant  électrique  qui  traverse  trans- 
versalement chacune  de  ces  insertions , la  contraction  secondaire 
qu’on  peut  provoquer  est  plus  prononcée  vers  la  partie  moyenne  du 
muscle,  tandis  que  les  parties  exactement  intermédiaires  à cette  région 
moyenne  et  aux  extrémités,  ne  produisent  aucune  contraction.  Kuhne 
attribue  cette  absence  de  contraction  à l’interférence  des  ondes  et 
l’exagération  de  la  contraction  de  la  région  moyenne  à la  coïncidence 
des  ondes  contractiles  (2). 

(1)  Voir  au  sujet  de  l’interférence  cause  de  l’inhibition  : Wündt,  Untersuchungen  zur 
Mechanik  der  N ervencen.tr en,  1876.  (Stuttgardt  : T.  Enke)  ; Ranvier.  Leçons  d’Anatomie 
Générale.  Année  1877-78  (Paris,  J.-B.  Baillière  et  fils)  ; Lauder  Brunton,  « On  the  Nature  of 
Inhibition  and  the  Action  ofDrugsupon  it.  » ( Nature , mars  1883). 

(2)  Untersuchungen  a.  d.  Physiolog . Inst.  Heidelberg,  1879.  Sonder ahdruck,  p.  40. 


210 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


L'irritation  directe  des  fibres  musculaires  lisses,  peut  aussi  donner 
naissance  aux  phénomènes  de  l’interférence  et  de  l’inhibition.  C’est 
ainsi  qu’avec  l’aide  de  Ludwig,  j’ai  pu  observer  que  l’excitation  des 
veines  détermine  très  fréquemment  leur  dilatation  au  point  du  vais- 
seau où  porte  l’excitation,  et  si  on  pince  une  région  de  la  paroi  du 
cœur  d’une  grenouille,  on  peut  voir  cette  région  rester  flasque  et 
dilatée,  tandis  que  tout  le  reste  du  ventricule  continue  à se  contracter 
normalement. 

Les  tissus  protoplasmiques  paraissent  être  affectés  d’une  façon 
analogue  et  le  passage  d’un  courant  constant  à travers  le  cœur  d’un 
limaçon  arrête  ses  pulsations  rythmiques,  bien  que  le  cœur  chez  cet 
animal  paraisse  être  d’une  structure  protoplasmique  anhyste  et  dénuée 
de  tout  filet  nerveux  (1). 


DE  L’INFLUENCE  EXCITANTE  EXERCÉE  PAR  CERTAINS  AGENTS  MEDICAMENTEUX 
SUR  L’ACTIVITÉ  REFLEXE  DE  LA  MOELLE. 

Certains  médicaments,  et  surtout  l’ammoniaque  et  la  strychnine, 
ont  la  propriété  d’exagérer  notablement  l’activité  réflexe  de  la  moelle 
épinière.  Magendie,  le  premier,  étudia  l’action  de  la  strychnine,  et  non 
seulement  ses  recherches  constituent  le  premier  cas  d’investigation 
systématique  du  mode  d’action  d’un  médicament,  ayant  conduit  à son 
emploi  thérapeutique,  mais  encore  la  métode  qu’il  a suivie  peut  servir 
de  modèle  assez  digne  d’être  imité  dans  ce  genre  de  recherches,  pour 
qu’il  nous  semble  utile  de  l’exposer  avec  détail. 

Il  commença  par  introduire  une  petite  quantité  d’upas,  dont  la  stry- 
chnine constitue  la  principale  substance  active,  sous  la  peau  de  la 
cuisse  d’un  chien,  et  constata  que,  pendant  les  huit  premières  minutes, 
qui  suivirent  l’introduction,  aucun  symptôme  ne  se  manifesta.  Puis  le 
poison  détermina  un  malaise  général,  suivi  bientôt  par  des  phénomènes 
toxiques  prononcés.  Le  chien  en  expérience,  réfugié  dans  un  coin  du 
laboratoire,  se  mit  à frissonner,  et  presque  aussitôt  parurent  des  con- 
tractions convulsives  de  tous  les  muscles  du  corps,  les  pattes  de  devant 
quittant  le  sol  subitement,  par  suite  d’un  mouvement  soudain  d’exten- 
sion de  la  colonne  vertébrale.  Cette  contraction  clonique  fut  seulement 
momentanée  et  cessa  presque  immédiatement,  l’animal  resta  calme 
pendant  plusieurs  secondes,  puis  fut  saisi  d’une  seconde  convulsion 
plus  marquée  et  plus  prolongée  que  la  première.  Ces  convulsions 


(1)  M.  Foster.  Pflüyers  Archiv. 
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se  succédèrent  à courts  intervalles,  en  s’aggravant  au  fur  et  à mesure. 
La  respiration  était  précipitée,  le  pouls  fréquent,  et  on  observa  que 
toutes  les  fois  que  l’on  touchait  l’animal  on  déterminait  immédiatement 
la  reprise  d’une  convulsion.  Finalement,  la  mort  survenait  après  un 
temps  variable,  d’autant  plus  long  que  l’animal  était  plus  fort  et 
plus  âgé. 

Ces  symptômes  toxiques  suggérèrent  à Magendie  l 'explication  sui- 
vante : selon  lui,  le  poison  était  absorbé  et  passait  dans  la  circulation, 
et,  de  là,  par  l’intermédiaire  du  cœur,  dans  tous  les  organes  de  l’éco- 
nomie. Sur  la  moelle,  il  jouait  le  rôle  d’un  excitant  spinal  violent, 
déterminant  les  mêmes  symptômes  que  ceux  que  pourrait  provoquer 
l’irritation  mécanique  de  la  moelle,  ou  l’application  de  l’électricité  sur 
cet  organe.  Mais  sans  se  contenter  de  cette  explication,  Magendie  pro- 
céda à sa  constatation  expérimentale.  Le  premier  point  était  de  savoir 
si  le  poison  était  ou  non  absorbé.  Pour  cela,  il  injecta  une  solution  du 
poison  dans  la  plèvre  ou  le  péritoine,  dont  il  connaissait  déjà  les 
remarquables  propriétés  d’absorption.  Cette  absorption  se  manifesta 
rapidement.  Les  premiers  symptômes  parurent  aussitôt  après  l’injec- 
tion dans  la  cavité  pleurale,  et  moins  de  vingt  secondes  après  l’injection 
dans  le  péritoine.  Pour  la  constater  à la  surface  des  muqueuses,  aussi 
bien  qu’à  la  surface  des  séreuses,  Magendie  isola  une  petite  anse  d’in- 
testin entre  deux  ligatures  et  injecta  le  poison  dans  sa  cavité.  En  six 
minutes,  les  symptômes  toxiques,  en  se  produisant,  montrèrent  que 
l’absorption  avait  lieu  aussi  à la  surface  de  la  muqueuse,  bien  qu’elle 
y fut  plus  lente  que  par  les  séreuses. 

D’autres  expériences  révélèrent  encore  la  possibilité  de  l’absorption 
par  le  gros  intestin,  par  la  vessie,  par  la  muqueuse  vaginale,  mais 
d’une  absorbtion  tardive  et  presque  insignifiante.  Quand  on  mélan- 
geait l’upas  à la  nourriture  de  l’animal,  l’empoisonnement  survenait 
invariablement;  mais  les  symptômes  ne  s’en  manifestaient  qu’une 
demi-heure  après  l’ingestion.  La  cause  de  ce  retard  pouvait  être  attri- 
buée soit  à ce  que  l’estomac  n’absorbait  que  lentement,  ou  même  pas 
du  tout,  et  qu’il  était  dès  lors  nécessaire  que  la  substance  toxique 
passât  dans  l’intestin  pour  y être  absorbée.  Pour  déterminer  ce  point, 
Magendie  isola  l’estomac  d’un  cheval  entre  deux  ligatures,  placées 
aux  extrémités  cardiaque  et  pylorique  du  viscère,  et  injecta  dans  sa 
cavité  une  petite  quantité  de  poison.  Dans  ces  conditions,  il  fallut 
attendre  une  heure  pour  voir  se  manifester  les  premiers  symptômes 
toxiques.  Ce  qui  prouva  que  si  l’absoption  avait  lieu  dans  l’es- 
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tomac,  elle  y était  au  moins  beaucoup  plus  lente  que  dans  l’intestin. 

Le  second  point  à déterminer  était  le  suivant  : le  poison  agit-il  par 
l’intermédiaire  de  la  circulation  ? S’il  en  est  ainsi,  pensa  Magendie,  le 
moment  de  l’apparition  des  symptômes  toxiques  sera  d’autant  plus 
éloigné  que  le  poison  aura  plus  de  chemin  à parcourir  pour  gagner  la 
moelle  et  vice-versa.  En  vérifiant  cette  induction,  Magendie  constata 
que  si  on  injectait  le  poison  dans  la  veine  jugulaire,  le  tétanos  strych- 
nique  éclatait  presque  instantanément,  à peine  l’injection  faite,  et 
que  la  mort  survenait  dans  les  trois  minutes  suivantes.  Pour  parvenir 
à la  moelle,  l’upas  n’avait  qu’à  parcourir  le  champ  de  la  petite  circula- 
tion, d’où  il  passait  dans  les  artères  médullaires.  Au  contraire,  si  on 
injectait  l’upas  dans  l’artère  (v.  fig.  66)  fémorale,  le  chemin  à parcourir 
était  beaucoup  plus  grand  : réseau  artériel,  capillaires,  veine-cave, 
petite  circulation  et  artères  médullaires;  le  moment  de  l’apparition  des 
symptômes  devait  être  relativement  plus  tardif,  et  c’est  ce  qui  eut  lieu, 
nul  phénomène  toxique  ne  se  manifestant  avant  les  sept  minutes  qui 
suivirent  l’injection.  Malgré  ces  expériences  concluantes,  quelques 


Fig.  66.  — Schéma  des  expériences  de  Magendie  sur  le  mode  d'action  de  la  strychnine  : 
A,  veine  fémorale;  B,  péritoine;  C,  plèvre;  D,  artère  fémorale;  E,  F,  G,  moelle  à laquelle 
se  rendent  de  petites  artères  venant  de  l’aorte.  En  F,  point  de  section  de  la  moelle  (1). 

contradicteurs  de  Magendie  attribuèrent  la  production  de  ces  symp- 
tômes aux  désordres  nerveux,  provoqués  par  ce  qu’on  appelait  alors 
la  « sympathie  ».  Pour  dissiper  ces  doutes,  Magendie,  après  avoir 
anesthésié  un  chien  à l’aide  de  l’opium,  divisa  tous  les  membres  et  nerfs 
d’un  des  membres  postérieurs,  en  ne  laissant  intactes  que  l’artère  et  la 
veine,  puis  il  injecta  le  poison  dans  ce  membre.  Les  symptômes  appa- 
rurent tout  comme  si  le  membre  avait  été  intact.  En  comprimant  la 

(1)  Brain  — cerveau;  medulla  = bulbe  ; spinal  corcl  = moelle  épinière  ; heart  = cœur; 
stomach  = estomac  ; large  intestine  = gros  intestin  ; small  intestine  = intestin  grêle  ; 
muscles  of  Vie  fore  leg  = muscles  du  membre  antérieur. 
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veine  fémorale  au  moment  où  les  premiers  symptômes  se  manifestaient, 
Magendie  pouvait  en  arrêter  le  cours;  en  levant  la  compression  et  en 
rétablissant  ainsi  le  libre  cours  du  sang,  les  manifestations  toxiques 
continuaient  à se  développer.  Craignant  que  le  poison  n’agisse  par 
l’intermédiaire  des  vaisseaux  lymphatiques  et  des  filets  nerveux,  accollés 
ou  contenus  dans  la  paroi  des  vaisseaux,  il  divisa  également  ces 
organes,  en  rétablissant  leur  continuité  à l’aide  de  tuyaux  de  plume 
d’oie,  dans  la  lumière  desquels  il  injecta  alors  le  poison.  Les  phéno- 
mènes furent  exactement  les  mêmes  que  lorsque  la  membrane  était 
intacte.  La  possibilité  de  croire  que  cette  action  était  en  partie  due 
à la  sympathie  qui  reliait  le  système  nerveux  et  le  point  où  on  avait 
fait  l’injection,  était  ainsi  écartée,  et  le  mode  d’action  du  poison  par 
l’intermédiaire  de  la  circulation  définitivement  et  triomphalement 
établi. 

Le  point  suivant,  à élucider,  était  de  savoir  si  les  convulsions  étaient 
attribuables  à l'action  du  poison  sur  la  moelle  ou  sur  le  cerveau. 

Pqur  le  cerveau,  une  petite  quantité  de  la  solution  toxique  fut  injec- 
tée dans  l’artère  carotide.  Les  effets  produits  furent  les  mêmes  que 
ceux  de  toute  substance  irritante  sur  le  cerveau.  Les  facultés  intellec- 
tuelles de  l’animal  en  expérience  furent  abolies,  la  tête  tomba  entre  les 
pattes  et  le  corps  tout  entier  s’abandonnait  et  roulait  de  côté  et  d’autre 
comme  une  masse  inerte.  Ces  effets  allèrent  en  s’effaçant  à mesure  que 
la  circulation  éliminait  la  substance  toxique  hors  du  cerveau  et  firent 
place  aux  convulsions  tétaniques  ordinaires,  lorsqu’au  bout  d’un  cer- 
tain temps  le  poison  arriva  au  contact  de  la  moelle  épinière.  Il  restait 
maintenant  à rechercher  par  l’expérience  si  le  poison  agissait  bien 
réellement  sur  la  moelle.  Si  oui,  les  convulsions  devaient  cesser  par  la 
destruction  de  ce  département  du  système  nerveux  et  se  manifester 
quand  on  plaçait  le  poison  sur  cet  organe  seulement.  Au  moment 
de  pratiquer  l’injection,  Magendie  détruisit  d’un  coup  la  moelle  en 
passant  une  tige  de  baleine  dans  la  longueur  du  canal  vertébral.  Aucune 
convulsion  ne  se  manifesta.  Dans  une  autre  expérience,  il  attendit 
l’apparition  des  manifestations  convulsives  pour  procéder  à la  destruc- 
tion de  la  moelle  en  poussant  lentement  la  tige  de  baleine  dans  le 
canal  vertébral.  A mesure  que  la  tige  avançait,  le  tétanos  disparut 
d’abord  dans  les  membres  antérieurs,  quand  la  région  dorsale  de  la 
moelle  fut  détruite,  puis,  dans  la  partie  postérieure,  quand  la  tige 
s’engagea  dans  la  région  lombaire  du  canal. 

Dans  une  autre  expérience,  on  narcotise  un  animal  avec  l’opium,  et 


220  PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 

on  ouvre  largement  le  canal  vertébral.  L’upas  est  directement  appli- 
qué sur  une  région  de  la  moelle  épinière.  Immédiatement  le  tétanos 
apparaît  dans  une  partie  du  corps,  dans  celle  qui  est  innervée  par  les 
nerfs  qui  tirent  leur  origine  de  la  partie  de  la  moelle  sur  laquelle  on 
a porté  le  poison. 

On  détermine  souvent  si  l’action  convulsivanle  d’un  poison  s’exerce  par 
l’intermédiaire  de  l’encéphale  ou  par  celui  de  la  moelle,  non  en  détrui- 
sant, comme  l’a  fait  Magendie,  toute  la  moelle,  mais  en  la  divisant 
transversalement  entre  l’atlas  et  l’occiput.  Alors,  si  les  convulsions 
résultent  de  l’excitation  des  centres  moteurs  cérébraux  ou  de  ceux  du 
bulbe,  on  les  voit  cesser;  si,  au  contraire,  elles  dépendent  de  l’excita- 
tion de  la  moelle  elles  persistent  après  la  section. 

On  sectionne  quelquefois  la  moelle  transversalement  dans  sa  partie 
moyenne  pour  constater  si  les  convulsions  sont  réellement  d’origine 
spinale.  Si  elles  sont  d’origine  spinale,  les  convulsions  doivent  per- 
sister à la  fois  dans  la  moitié  antérieure  et  la  moitié  postérieure  du 
corps  de  l’animal  ; si  au  contraire,  elles  sont  d’origine  encéphalique, 
elles  ne  doivent  persister  que  dans  la  moitié  antérieure  après  la  sec- 
tion. 

On  attribue  ordinairement  les  effets  de  la  strychnine  et  d’autres  poi- 
sons analogues  à l’action  qu’ils  exercent  sur  l’excitabilité  normale  des 
cellules  médullaires,  mais  il  est  probable  que  ces  effets  sont  en  partie 
imputables  à l’altération  de  la  rapidité  avec  laquelle  les  excitations 
motrices  sont  respectivement  transmises  d’une  cellule  à une  autre. 
Mais  cette  question  a déjà  été  traitée  tout  au  long  dans  le  chapitre 
relatif  à l’inhibition. 

Quelques  faits  curieux,  observés  par  le  docteur  A.  J.  Spence,  sont 
susceptibles  de  recevoir,  grâce  à cette  hypothèse  de  l’inhibition  et  de 
l’interférence,  une  explication  satisfaisante  après  être  restés  inexpli- 
cables par  l’ancienne  hypothèse  des  centres  coërcitifs.  Après  avoir 
saigné  une  grenouille  presque  jusqu’à  la  dernière  goutte  de  sang  et 
en  avoir  mis  à nu  l’encéphale,  il  porte  sur  cet  organe  un  peu  de 
noix  vomique  de  façon  à ce  qu’elle  se  diffuse  graduellement  le  long 
de  la  moelle.  Au  fur  et  à mesure  que  la  diffusion  se  fait,  il  observa  que 
l’irritation  des  pattes  antérieures  ne  provoquait  des  spasmes  que  dans 
ces  pattes  seulement,  puis  que  plus  tard  les  spasmes  apparaissaient 
dans  les  pattes  antérieures  et  dans  les  pattes  postérieures,  tandis  que 
l’excitation  directe  de  ces  dernières  ne  provoquait  encore  que  les  mou- 
vements réflexes  ordinaires,  enfin  que  plus  tard  l’excitation  des  pattes 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE.  221 

antérieures  ne  déterminait  plus  de  spasmes  dans  les  membres  posté- 
rieurs, alors  que  l’excitation  directe  de  ceux-ci  en  déterminait  encore 
dans  les  membres  antérieurs  (1). 

L’influence  de  la  strychnine  sur  les  fonctions  de  conductibilité  de 
la  moelle  épinière  a déjà  été  l’objet  d’une  étude  antérieure.  Nous  avons 
vu  que  cet  agent  en  diminue  ou  en  abolit  les  propriétés  d ’emmagasi- 
nement,  mais  en  exagère  l'excitabilité  réflexe.  Sous  son  influence  égale- 
ment, la  proportionnalité  entre  l’énergie  de  l’excitation  et  celle  du 
réflexe  correspondant  cesse  de  s’observer  et  l’excitation  faible  ou  l’ex- 
citation forte  provoquent  toutes  deux  les  mêmes  contractions  tétani- 
ques. Cependant  cette  disproportionnalité  est,  pour  un  certain  temps, 
nulle  dans  les  mouvements  qui  suivent  immédiatement  l’application 
des  deux  stimuli  ; pendant  cette  courte  période,  l’excitation  forte  et 
l’excitation  faible  peuvent  produire  des  réflexes  d’énergie  correspon- 
dant à l’énergie  de  l’excitation  à peu  près  comme  à l’état  normal  (2). 

Les  effets  de  la  nicotine  comme  stimulant  spinal  sont  des  plus 
curieux.  Freusberg  a,  en  effet,  constaté  que,  chez  une  grenouille  déca- 
pitée depuis  vingt-quatre  heures,  et  chez  laquelle  tout  mouvement 
a entièrement  disparu,  l’injection  d’une  petite  quantité  de  nicotine 
restaurait  l’excitabilité  réflexe  de  la  moelle,  au  point  que  l’excitation 
des  téguments  provoquait  des  réflexes  bien  prononcés.  Cette  augmen- 
tation d’excitabilité  durait  de  un  à trois  jours  et  les  cadavres  des  gre- 
nouilles empoisonnées  par  la  nicotine  résistaient  pendant  longtemps 
au  travail  de  la  putréfaction. 


DES  EXCITANTS  SPINAUX. 

Les  excitants  ou  stimulants  spinaux  sont  des  agents  qui  ont  la 
propriété  d’augmenter  l’activité  fonctionnelle  de  la  moelle  spinale. 

Tels  sont  : l’ammoniaque,  la  strychnine,  la  brucine,  l’absinthe,  la 
nicotine,  la  thébaïne,  la  gelsémine,  la  buxine  et  la  calabarine. 

Les  plus  remarquables  sous  ce  rapport  sont  la  strychnine,  la  brucine 
et  la  thébaïne  qui,  à petites  doses,  ou  à doses  moyennes,  augmentent 
considérablement  l'excitabilité  réflexe,  et  à haute  dose  déterminent  des 
convulsions  tétaniques. 

De  leur  emploi.  — L’incertitude  qui  règne  dans  nos  connaissances 
relatives  à la  pathologie  intime  des  maladies  de  la  moelle  rend  difficile 

(1)  Edinb.  Med.  Journ.  Juillet  1886. 

(2)  Ludwig  et  Walton.  Ludwiy’s  Arbeiten.  1882. 
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l’emploi  rationnel  des  stimulants  spinaux.  On  y a recours  dans  les  cas 
de  débilité  générale,  où  il  n’y  a pas  de  signes  d'une  affection  spéciale 
existante;  dans  les  paralysies  froides,  non  accompagnées  d’un  travail 
inflammatoire  du  côté  de  la  moelle  ou  des  centres  nerveux;  paralysie 
qui  peut  être  locale,  ou  affecter  toute  une  moitié  du  corps,  en  longueur, 
comme  dans  l’hémiplégie,  ou  en  hauteur,  comme  dans  la  paraplégie. 

Quand  on  administre  la  strychnine  dans  les  cas  de  paralysie  jusqu’à 
apparition  des  phénomènes  physiologiques  propres  à la  strychnine, 
c’est-à-dire  jusqu’à  apparition  de  secousses,  de  contractions  fascicu- 
laires,  celles-ci  commencent  plus  tôt  et  sont  plus  marquées  dans  les 
régions  qui  sont  le  siège  de  la  paralysie  que  dans  les  régions  indemnes. 


CHAPITRE  VIII. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  L’ENCÉPHALE. 

Nous  pouvons,  jusqu’à  un  certain  -point,  juger  de  la  nature  de 
l’action  exercée  par  les  médicaments  sur  les  différentes  parties  du  sys- 
tème nerveux,  en  observant  leur  influence  sur  les  mouvements  de 
l’animal  en  expérience,  après  avoir  pratiqué  sur  lui  l’injection  du  médi- 
cament qu’on  étudie.  C’est  ainsi  que  Goltz,  en  enlevant  successivement 
des  portions  du  système  nerveux  de  la  grenouille,  a pu  montrer  que 
les  lobes  cérébraux  président  à l’accomplissement  des  mouvements 
volontaires.  Quand  on  a procédé  à l’enlèvement  de  ces  lobes,  l’animal 
gît  immobile  à moins  qu’on  ne  l’excite  au  mouvement  par  une  stimu- 
mulation  extérieure  quelconque.  Les  lobes  optiques  qui,  chez  les  gre- 
nouilles, correspondent  à nos  tubercules  quadrijumeaux  président  aux 
fonctions  de  direction  et  de  coordination  des  mouvements,  mais  ne  les 
incitent  pas,  de  sorte  qu’une  grenouille  chez  laquelle  ces  lobes  sont 
intacts  mais  dont  on  a enlevé  les  lobes  cérébraux,  restera  immobile  si 
on  ne  l’excite  pas,  mais  sautera  dans  la  direction  voulue  et  comme  une 
grenouille  ordinaire  si  on  vient  à l’y  inciter  par  l’application  d’une 
excitation  extérieure.  Si,  au  contraire,  ces  lobes  optiques  sont  détruits, 
l’animal  pourra  sauter  eneore,  mais  sans  direction  déterminée  et  sans 
coordination.  Le  cervelet  préside  également  à la  coordination  des 
mouvements,  de  sorte  que  la  grenouille  qui  en  sera  privée  ne  pourra 
plus  sauter  du  tout,  bien  qu’on  pourra  la  voir  répondre  par  un  mouve- 
ment quelconque  à une  excitation  portée  sur  un  de  ses  membres.  Mais 
si  on  la  met  sur  le  dos,  on  verra  la  grenouille  résumer  spontanément 
sa  position  naturelle  malgré  quelle  soit  privée  de  ses  lobes  optiques  et 
de  son  cervelet.  La  coordination  des  mouvements  nécessaires  au  réta- 
blissement de  l’animal  dans  sa  situation  naturelle,  lorsqu’on  l’en  a 
éloigné,  paraît  être  une  fonction  de  la  moelle  allongée,  car  lorsque 
celle-ci  aura  été  enlevée,  la  grenouille  restera  sur  le  dos  sans  chercher 
à revenir  à sa  position  naturelle.  On  verra  encore  la  grenouille  répon- 
dre par  des  mouvements  réflexes  de  la  jambe  à une  irritation  du  pied 
correspondant,  mais  si  on  détruit  complètement  la  moelle  ces  réflexes 
cesseront  également. 

Chez  les  grenouilles  empoisonnées  par  l’opium,  les  mouvements  sont 
abolis  dans  l’ordre  ci-dessus  mentionné  et  on  peut  en  conclure  que 
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l’opium  affecte  les  centres  nerveux  dans  l’ordre  de  leur  développement. 
Les  centres  nerveux  supérieurs  sont  frappés  de  paralysie  les  premiers, 
les  centres  inférieurs  les  derniers.  Chez  les  animaux  supérieurs,  l’ordre 
n’est  pas  tout  à fait  le  même,  le  dernier  centre  nerveux  frappé  de  para- 
lysie par  l’opium  ou  par  les  autres  anesthésiques  est  ordinairement  la 
moelle  allongée  et  particulièrement  le  centre  des  mouvements  respira- 
toires. Cependant,  comme  nous  le  verrons  plus  loin,  le  centre  respi- 
ratoire est  en  réalité  un  centre  inférieur  ou  plus  fondamental  dans  la 
vie  animale'que  ne  le  sont  l’encéphale  ou  la  moelle. 

Chez  les  animaux  plus  élevés  dans  l’échelle  de  l’être,  tels  que  les 
lapins  et  les  cobayes,  les  hémisphères  cérébraux  sont  comparative- 
ment plus  développés  que  chez  la  grenouille  et  leur  ablation  retentit 
d’une  façon  plus  grave  sur  la  motilité  de  l’animal.  A la  suite  de  l’opéra- 
tion l’animal  est  d’abord  en  pleine  prostration,  puis,  au  bout  d’un  cer- 
tain temps,  les  mouvements  renaissent  dans  une  certaine  limite  bien  que 
beaucoup  moins  complets  et  moins  parfaits  que  chez  l’animal  normal. 


f Nerfs  olfactifs. 
Lobes  optiques. 

Lobes  cérébraux. 

Glande  pinéale. 
Couche  optique. 

Lobes  optiques. 

Cervelet. 

Sinus  rhomboïdes. 
Moelle  allongée. 


Fig.  67.  — Schéma  des  centres  moteurs  supérieurs  de  la  grenouille. 

Comme  on  peut  le  prévoir,  la  faiblesse  est  plus  marquée  dans  les 
régions  qui  sont  plus  intimement  sous  la  dépendance  du  contrôle  céré- 
bral et  elle  l’est  moins  dans  les  organes  dont  la  motilité  relève  plutôt 
du  fonctionnement  des  centres  nerveux  inférieurs.  Par  exemple,  le 
lapin  se  sert  de  ses  pattes  antérieures  pour  des  actes  multiples  et  com- 
plexes de  la  vie  de  relation,  tels  que  les  soins  de  sa  toilette,  la  préhen- 
sion des  aliments,  etc.  ; aussi,  la  faiblesse  est-elle  plus  marquée  dans 


Résultats  de  l'ablation  des  par- 
ties du  système  nerveux  com- 
prises entre  les  deux  traits 
horizontaux. 


Motilité  volontaire  abolie  . . . . 


Ne  peut  diriger  ses  mouvements. 

Ne  peut  plus  sauter 

Ne  peut  plus  recouvrer  sa  posi-' 
tion  naturelle ' 
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ces  pattes  que  dans  les  pattes  postérieures,  qui  11e  servent  simplement 
qu’à  la  progression.  Après  l’opération,  l’animal  peut,  quoique  très 
faible,  se  soutenir  à peu  près  sur  ses  pattes  de  derrière,  tandis  que  ses 
pattes  de  devant  sont  flasques  et  tendent  à traîner  sur  le  sol.  Si  on  vient 
à pincer  l’animal,  celui-ci  peut  chercher  à fuir;  mais,  contrairement 
à ce  qui  peut  se  passer  pour  la  grenouille,  dans  son  saut,  le  lapin 
a perdu  la  faculté  d’éviter  les  obstacles  et  de  diriger  ses  mouvements. 
Si  on  le  pince  très  fortement,  non  seulement  le  lapin  en  expérience 
pourra  chercher  à fuir,  mais  encore  il  pourra  faire  entendre  des  cris  et 
des  plaintes.  C’est  un  phénomène  fréquemment  observé  chez  les  lapins 
qu’on  anesthésie  par  le  chloroforme,  bien  qu’ils  n’aient  été  soumis 
à aucune  opération  et  n’aient  reçu  aucune  atteinte  de  leur  système 
nerveux.  Les  pupilles  se  contractent  sous  l’influence  de  la  lumière  et 
leurs  paupières  clignotent  si  on  en  approche  le  doigt.  Les  substances 
amères,  placées  sur  leur  langue,  provoquent  des  contractions,  ainsi 
que  des  mouvements  de  la  bouche.  Si  on  place  de  l’ammoniaque  sous 
les  narines  de  l’animal  endormi,  on  pourra  voir  sa  tête  exécuter  un 
mouvement  de  recul,  comme  pour  s’éloigner  du  llacon,  ou  l’animal 
se  gratter  machinalement  le  nez  avec  ses  pattes,  comme  dans  l’état  de 
veille  (1).  Dans  les  espèces  où  les  hémisphères  cérébraux  atteignent  un 
développement  encore  plus  grand,  comme  chez  le  chat,  le  chien  et 
le  singe,  leur  ablation  détermine  tant  de  prostration  et  trouble  si  pro- 
fondément la  fonction  de  motilité,  que  l’équilibre  du  corps  et  la 
faculté  de  progression  sont  presque  entièrement  détruits. 

Les  centres  moteurs  et  sensitifs  de  l’encéphale  ont  pu  être  plus  exac- 
tement localisés,  chez  les  singes,  parFerrier,  Fritsch,  Hitzig  et  autres 
expérimentateurs,  et  les  résultats  de  ces  expériences,  surtout  celles  de 
Ferrier,  concordent  si  bien  avec  ceux  de  l’observation  clinique  et 
pathologique  chez  l’homme,  qu’il  est  permis  d’en  conclure  qu’il  y a, 
d’une  façon  générale,  identité  parfaite  entre  la  situation  de  ces  centres 
chez  l’homme  et  chez  le  singe  (v.  fig.  68,  page  suiv.L 

Les  centres  cérébraux  moteurs  sont  situés  des  deux  cotés  du  sillon  de 
Rolando  et  l’ordre  de  leur  arrangement  répond  exactement  à la  néces- 
sité pour  l’animal  de  chercher  sa  nourriture,  de  la  porter  à sa  bouche, 
delà  mastiquer,  d’en  rejeter  ce  qui  ne  convient  pas,  et  d’avancer  pour 
en  prendre  davantage  (2). 

(1)  Ferrier.  Fonctions  of  tlie  Brain,  p 38. 

(2)  Lauder  Brunton.  « Onthe  position  ofthe  Motor  Centres  in  tlie  Brain  in  regard  to  tlie 
Nutritive  and  Social  Functions.  » Brain,  vol.  IV,  p.  1. 
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Les  centres  cérébraux  sensitifs  sont  situés  à la  partie  postérieure  et 
inférieure  de  l’encéphale. 

Le  centre  de  la  vue  est  situé  dans  le  girus  angulaire  (pli  courbe)  et 
répond  aux  régions  numérotées  14  et  15  sur  la  figure  68.  Le  centre  de 
l’audition  est  dans  la  circonvolution  temporo-sphénoïdale  supérieure, 
et  est  marqué  16  sur  le  schéma  de  Ferrier.  Les  centres  de  l’odorat  et  du 
goût  sont  situés  à l’extrémité  postérieure  du  lobe  temporo-sphénoïdal, 
et  le  centre  de  la  sensibilité  générale  paraît  siéger  à la  partie  interne 
des  hémisphères  cérébraux,  dans  la  région  de  l’hippocampe. 

Quand  on  irrite  légèrement  les  centres  moteurs  du  singe  à l’aide 
d’un  courant  faradique  modéré,  on  ne  provoque  qu’un  seul  mouvement, 
unique  et  coordonné,  correspondant  au  centre  irrité;  mais  si  on  pro- 
longe l’excitation,  et  surtout  si  on  emploie  un  courant  trop  fort,  on  voit 
apparaître  des  convulsions  épileptiformes,  suivies,  lorsque  le  courant 
a cessé,  de  mouvements  choréiques.  Comme  chez  le  singe,  on  peut 
facilement  provoquer  des  convulsions  épileptiques,  par  l’irritation  de 
l’écorce  cérébrale,  chez  le  chat  et  le  chien.  Elles  sont  difficiles  à 
déterminer  chez  le  cobaye  ou  le  lapin  et  impossibles  chez  les  oiseaux, 
les  grenouilles  et  les  poissons  (1). 

DE  l’action  dépressive  de  certaines  drogues  sur  les  centres  moteurs. 

L’excitabilité  de  l’encéphale  peut  être  modifiée  par  des  conditions 
qui  affectent  soit  les  cellules  nerveuses,  soit  la  circulation.  Une  circula- 
tion insuffisante  diminue  beaucoup  l’excitabilité  cérébrale,  et,  sous  l’in- 
fluence d’une  hémorragie  un  peu  abondante,  on  peut  voir  cette  activité 
baisser  d’une  façon  très  notable. 

Une  des  méthodes  usitées  dans  la  recherche  de  l’action  des  divers 
médicaments  sur  l’excitabilité  cérébrale,  consiste  à trépaner  l’animal, 
de  façon  à mettre  la  surface  du  cerveau  à nu,  et  à porter  sur  elle  l’exci- 
tation d’un  courant  faradique,  avant  et  après  l’administration  du  médi- 
cament, soit  par  inhalation,  soit  par  injection.  Albertoni  a employé 
une  autre  méthode,  qui  consiste  à trépaner  d’abord  d’un  coté;  puis, 

J après  avoir  estimé  la  force  que  devait  avoir  le  courant  à employer  pour 
provoquer  des  convulsions  épileptiques,  par  son  application  sur  un 
centre  moteur,  il  laisse  la  plaie  se  fermer  et  l’animal  guérir,  et,  pen- 
dant un  certain  temps,  il  administre  le  médicament  qu’il  veut  étudier. 
11  met  ensuite  à nu  l’aréa  motrice  du  côté  opposé  et  observe  si  la 

(1)  Fr.  Franck  et  Pitres.  Arch.  de  Phys.  Juillet  1883,  p.  39. 
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force  du  courant  nécessaire  pour  provoquer  des  convulsions  épilepti- 
ques doit  être  supérieure  ou  inférieure  à ce  quelle  était  dans  sa  pre- 
mière expérience. 

Les  anesthésiques  diminuent  notablement  l’excitabilité  des  centres 
moteurs  ; à mesure  que  l’anesthésie  est  plus  profonde,  l’irritation  pro- 
duit de  moins  en  moins  d’effet,  et  quand  l’anesthésie  est  absolument 
complète,  cette  irritation  se  montre  absolument  impuissante  et  n’est 
suivie  d’aucun  effet  (1).  Cependant,  les  centres  moteurs  encéphaliques 
sont  moins  affectés  par  l’anesthésie  que  les  centres  sensitifs,  de  sorte 
qu’ils  pourront  encore  répondre  aux  excitations  faradiques,  alors  que 
les  perceptions  douloureuses  sont  déjà  complètement  supprimées. 

L’alcool  diminue  également  l’excitabilité  des  centres  moteurs,  de 
sorte  que  les  convulsions  épileptiformes  que  provoque  ordinairement 
l’application  de  forts  courants  faradiques,  sont  plus  difficilement  obte- 
nues après  l’administration  de  l’alcool,  comme  après  celle  du  chloro- 
forme ou  de  l’éther  (2).  Le  bromure  de  potassium,  suivant  Albertoni, 
donné  pendant  plusieurs  semaines  de  suite,  diminuerait  aussi  très 
notablement  l’excitabilité  des  centres  moteurs.  Lorsqu’un  chien  est  bien 
complètement  sous  son  influence,  il  devient  presque  impossible  de 
déterminer  chez  lui  des  convulsions  épileptiques  par  l’irritation  de  son 
écorce  cérébrale. 

A petite  dose,  l’atropine  augmente  l’excitabilité  cérébrale,  chez  les 
singes;  à haute  dose,  elle  la  paralyse.  Chez  les  chiens,  l'atropine  aug- 
mente notablement  la  prédisposition  aux  convulsions  épileptiques,  de 
sorte  qu’on  peut  les  provoquer  avec  une  excitation  d’une  intensité  très 
inférieure  à celle  qui  est  ordinairement  nécessaire. 

Sous  ce  rapport,  la  strychnine,  l’absinthe  et  la  cannabine,  ont  une 
action  semblable  à celle  de  l’atropine  (3). 

La  fève  de  Calabar  parait  augmenter  l’excitabilité  des  centres  moteurs 
encéphaliques,  car  si  on  détermine  des  convulsions  chez  un  cobaye, 
par  la  section  d’un  de  ses  nerfs  sciatiques,  l’administration  de  la  pliyso- 
stygmine  augmente  beaucoup  le  nombre  de  ses  attaques  épileptiques. 


DE  L’ACTION  IRRITANTE  DE  CERTAINS  MÉDICAMENTS  SUR  L’ENCÉPHALE. 

Il  est  certains  agents  médicamenteux  dont  l’administration  aux  ani- 


(1)  C'est  ce  que  Hitzig  a observé  pour  l’éther.  Untersuchungen  uber  das  Gehirti.  Berlin, 
1874.  J'ai  eu  moi-même  plusieurs  lois  l'occasion  de  l'aire  la  même  remarque  à l’égard  du 
chloroforme  dans  le  cours  des  expériences  de  Ferrier  sur  l'encéphale. 

(2)  Franck  et  Pitres,  op.  cit. 

(3)  Fr.  Franck  et  Pitres.  Arch.  de  Physiol.  Juillet  1883,  p.  39. 
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maux  ou  à l’homme  détermine  des  convulsions.  Les  contractions  mus- 
culaires désordonnées  qui  constituent  les  convulsions  peuvent  être 
provoquées  : 1°  par  l’irritation  des  centres  moteurs  de  la  moelle 
spinale;  2°  par  celle  des  centres  moteurs  de  la  moelle  allongée  et  du 
pont  de  Yarole,  enfin  3°  par  celle  des  centres  de  l’écorce  cérébrale. 
L’irritation  des  centres  céphaliques  peut  résulter  directement  de  l’ac- 
tion exercée  par  l’agent  médicamenteux  sur  les  éléments  nerveux, 
ou  indirectement  de  l’influence  qu’exerce  sur  ces  éléments  un  sang 
vicié  devenu  toxique  consécutivement  aux  troubles  fonctionnels  appor- 
tés par  le  poison  dans  les  organes  de  la  circulation  ou  de  la  respira- 
tion. Les  convulsions  de  cette  catégorie  sont  réellement  d’origine 
asphyxique,  bien  qu’elles  résultent  de  l’administration  d’un  poison. 
Elles  ont  les  mêmes  caractères  que  les  convulsions  produites  par  la 
strangulation. 

On  s’assure  de  l’origine  spinale  des  convulsions  en  divisant  transver- 
salement la  moelle  au-dessous  de  l’occiput  ou  plus  bas,  et  en  consta- 
tant si  elles  persistent,  après  la  section,  dans  les  parties  du  corps  qui 
tirent  leur  innervation  de  la  région  de  la  moelle  située  au-dessous  du 
point  où  a porté  la  section.  Si  elles  cessent  dans  ces  régions  innervées 
par  la  moelle  seule  et  si  elles  persistent  dans  celles  qui  ont  conservé 
leur  connexion  nerveuse  avec  l’encéphale,  ces  convulsions  sont  regar- 
dées comme  étant  d'origine  cérébrale. 

Nous  avons  déjà  dit  que  l’irritation  des  centres  moteurs  de  l’écorce 
cérébrale  déterminait  des  convulsions  épileptiformes,  mais  il  nous  faut 
ajouter  que  cette  irritation  corticale  agit  probablement  par  l'intermé- 
diaire des  centres  ganglionnaires  inférieurs  intra-crâniens  et  produit 
ses  effets  par  suite  de  la  propagation  de  l’excitation  spécialement  aux 
centres  du  bulbe  et  du  pont  de  Varole.  Il  est  encore  plus  facile  de  déter- 
miner des  convulsions  épileptoïdes  par  l’excitation  de  certaines  parties 
de  l’encéphale  que  par  l’irritation  de  l’écorce  cérébrale.  On  peut  pro- 
voquer ces  convulsions  par  la  plus  légère  lésion,  par  la  simple  piqûre 
à l’aide  d’une  aiguille  du  pont  de  Varole  et  du  bulbe.  C’est  à l’irritation 
de  cet  organe  par  le  sang  veineux  que  doivent  être  attribuées  les  con- 
vulsions dites  asphyxiques,  car  on  peut  encore  les  déterminer  par  la 
suffocation,  par  la  ligature  ou  la  compression  de  toutes  les  artères 
conduisant  le  sang  au  cerveau,  après  qu’on  a procédé  à l’ablation  de 
toutes  les  parties  situées  au-dessus  du  pont  de  Varole,  et  elles  cessent 
quand  on  divise  la  moelle  juste  au-dessous  de  la  moelle  allongée.  Il  est 
évident  que  si  la  moelle  épinière  est  frappée  de  paralysie,  les  convul- 
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sions  ne  se  produiront  pas  malgré  l’irritation  du  bulbe  et  de  la  protu- 
bérance; et  on  constate  pareillement  l’absence  des  convulsions  si  au 
lieu  de  lier  seulement  les  carotides  on  arrête  d’un  coup  la  circulation 
générale  par  la  ligature  de  l’aorte.  Il  est  probable  que  l’absence  des 
convulsions  dans  les  asphyxies  lentes  est  attribuable,  dans  une  certaine 
mesure,  à une  paralysie  graduelle  de  la  moelle  par  suite  d’une  nutri- 
tion défectueuse  de  cet  organe  que  n’aborde  plus  depuis  longtemps 
qu’un  sang  insuffisamment  oxygéné. 

Chez  la  grenouille,  le  centre  physiologique  producteur  des  convul- 
sions paraît  siéger  dans  la  moelle  allongée. 

Les  convulsions  asphyxiques  revêtent  ordinairement  le  type  opistho- 
tonique,  car  les  muscles  de  l’organisme  étant  sollicités  à la  contraction 
simultanément  par  l’influence  du  sang  veineux  sur  les  centres  moteurs, 
les  plus  forts  l'emportent  sur  les  plus  faibles  et  les  extenseurs  du  tronc 
étant  plus  puissants  que  les  fléchisseurs,  ils  étendent  le  tronc  et  le 
recourbent  on  arrière.  Les  convulsions  asphyxiques  éclatent  seulement 
chez  les  animaux  ù sang  chaud  et  font  défaut  chez  la  grenouille  dont 
la  respiration  est  lente.  La  suppression  complète  de  cette  fonction 
pendant  un  certain  temps,  ne  rend  pas  le  sang  de  la  grenouille 
suffisamment  veineux  pour  lui  permettre  d’agir  comme  un  irritant 
puissant  sur  les  centres  nerveux  moteurs.  Si  certains  agents  médi- 
camenteux provoquent  des  convulsions  chez  les  animaux  à sang  chaud 
et  n’en  produisent  pas  chez  la  grenouille,  c’est  donc,  selon  toute  pro- 
babilité, que  l’action  convulsi  ante  de  ces  poisons  est  indirecte  et  qu’ils 
les  déterminent  par  l’intermédiaire  de  l’état  asphyxique  du  sang.  Si,  au 
contraire,  l’agent  médicamenteux  produit  des  convulsions  chez  la  gre- 
nouille, aussi  bien  que  chez  les  animaux  supérieurs,  c’est  que  probable- 
ment l’action  convulsivante  résulte  de  l’influence  directe  de  la  drogue 
sur  les  centres  nerveux.  Cependant  la  méthode  ordinairement  suivie, 
pour  s’en  assurer  d’une  façon  positive,  consiste  : 1°  à rechercher  si  les 
convulsions  qui  se  déclarent  consécutivement  à l’injection  sous-cutanée 
ou  intra-veineuse  du  poison  disparaissent  sous  l’influence  de  la  res- 
piration artificielle;  2n  à voir,  si  en  établissant  celle-ci,  durant  le  mo- 
ment de  l’injection,  on  peut  arriver  à prévenir  les  convulsions  que  cette 
injection  toxique  doit  provoquer.  Mais  cette  méthode  même  ne  prouve 
pas  péremptoirement  que  cette  action  convulsivante  est  directe  ou  est 
indirecte,  car  la  respiration  artificielle  sera  impuissante  à prévenir  ou 
à effacer  les  convulsions  si  celles-ci  dépendent  d’une  action  d’arrêt 
exercée  par  le  poison  sur  l’organe  central  de  la  circulation  et,  par  suite, 
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sur  la  fonction  elle-même.  Si  on  constate  que  les  convulsions  éclatent 
peu  après  le  moment  où  le  cœur  s’arrête,  on  a coutume  de  paralyser 
l’influence  du  nerf  vague  sur  le  cœur  par  l’atropine  et  de  rechercher 
alors  si  l’action  convulsivante  se  manifeste  tout  de  même.  Cependant 
si  le  poison  provoque  des  convulsions  malgré  l’entretien  de  la  respi- 
ration artificielle,  et  l’intégrité  des  battements  du  cœur,  il  est  presque 
certain,  dès  lors,  que  l’action  convulsivante  s’exerce  directement  sur 
les  centres  nerveux. 

Pour  faire  ces  constatations  touchant  la  nature  asphyxique  ou  non 
des  convulsions,  on  se  sert  avec  avantage  des  gallinacés  sur  lesquels  on 
peut  s’assurer  facilement  de  l’état  veineux  ou  du  degré  de  l’hématose 
par  la  couleur  de  la  crête.  Ainsi,  chez  les  oiseaux  tués  par  le  venin  du 
cobra,  les  convulsions  éclatent  au  moment  où  la  crête  devient  violacée 
et  livide,  et  elles  disparaissent  dès  que  l’on  établit  la  respiration  artifi- 
cielle et  que  la  crête  reprend  sa  couleur  rutilante  normale.  Il  est  évi- 
dent que  la  couleur  de  la  crêta  trahit  le  degré  d’hématose  du  sang 
encéphalique  même  quand  la  veinosité  serait  due  ù l’arrêt  du  cœur  et 
non  à l’insuffisance  de  la  circulation. 

Le  camphre  exerce  une  action  excitante  des  plus  curieuses,  à la  fois 
sur  l’encéphale  et  sur  la  moelle.  Il  imprime  d’abord  une  grande  rapi- 
dité à la  succession  des  idées,  et  provoque  un  intense  besoin  de  mou- 
vement en  même  temps  que  des  hallucinations  d'un  caractère  généra- 
lement agréable,  une  disposition  au  rire  et  un  vif  désir  de  se  livrer  à la 
danse.  Chez  les  animaux,  son  action  est  très  identique  ; il  détermine 
chez  eux  de  l’excitation  générale,  intense,  et  de  l’agitation.  A ces  phé- 
nomènes succèdent  des  convulsions  cloniques,  épileptiformes,  au 
milieu  desquelles  souvent  la  mort  survient.  Si  les  animaux  ne  suc- 
combent pas  pendant  la  période  convulsive,  ordinairement  ils  guéris- 
sent; mais,  chez  l’homme,  cette  période  convulsive  peut  faire  place  à 
des  phénomènes  paralytiques,  puis  comateux,  et,  enfin,  se  terminer 
par  la  mort,  les  centres  nerveux,  primitivement  affectés  d’excitation, 
étant  secondairement  frappés  de  paralysie.  Chez  la  grenouille,  l’action 
du  poison  est  entièrement  différente.  Chez  cet  animal,  le  camphre 
produit  si  rapidement  une  double  paralysie  de  la  moelle  et  des  nerfs 
moteurs,  que  les  convulsions  n’ont  pas  le  temps  de  se  produire. 

Parmi  les  autres  médicaments  exerçant  une  puissante  action  convul- 
sivante, due  à l’irritation  qu’ils  provoquent  soit  sur  les  centres  corti- 
caux, soit  sur  la  moelle  allongée,  soit  sur  la  protubérance  annulaire, 
il  faut  ranger  la  picrofoxine  (principe  actif  de  YAnnamirta  Cocculus , 
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ou  du  Coccuhts  Indicus),  la  cicutoxine  (principe  actif  de  la  Cicuta  Virosa), 
le  principe  actif  d’une  plante  très  voisine,  VOEnanthe  crocata,  la  coria- 
myrtine  (du  Coriara  myrti folia),  la  digitalirésine  et  la  toxirésine,  qui 
sont  des  produits  de  dédoublement  des  principes  actifs  de  la  digitale. 

La  méthode  qu’on  emploie  pour  déterminer  les  régions  de  l’encé- 
phale sur  lesquelles  certains  médicaments  exercent  une  action  convul- 
sivante,  consiste  à pratiquer  l’extirpation  de  quelques  centres  moteurs 
et  à administrer  alors  le  médicament  que  l’on  veut  étudier,  tel  que  la 
picrotoxine,  la  cinchonidine  et  la  quinine  (1),  qui  provoquent  des  con- 
vulsions épileptiformes  (2).  Le  résultat  de  ces  expériences  est  que  les 
convulsions  toxiques  paraissent  avoir  une  double  origine  : 1°  le  cer- 
veau, et  2°  la  moelle  allongée,  les  centres  cérébraux  se  montrant  les 
plus  sensibles  à l’action  des  poisons.  La  conséquence  de  ce  fait  est  que, 
lorsqu’on  administre  le  médicament  toxique  à une  dose  non  convulsi- 
vante,  après  l’ablation  des  centres  moteurs  d’un  des  hémisphères  céré- 
braux, la  faiblesse  dont  sont  frappés  les  membres  du  côté  opposé  à la 
lésion  cérébrale,  offre  un  contraste  des  plus  marqués  avec  la  force  des 
mêmes  membres  de  l’autre  côté  du  corps  (membres  dont  la  puissance 
est  accrue  par  suite  de  l’hypérexcitabilité  motrice,  communiquée  au 
côté  sain  par  l’effet  du  poison).  Dans  ces  conditions,  quand  les  con- 
vulsions se  produisent,  elles  sont  asymétriques.  Celles  du  côté  sain  sont 
beaucoup  plus  prononcées,  généralement  cloniques,  et  paraissent 
résulter  de  l’hypérexcitabilité  des  centres  cérébraux.  Les  convulsions 
du  côté  paralysé  sont  beaucoup  plus  faibles,  plutôt  toniques  que 
cloniques,  et  paraissent  résulter  de  l’hypérexcitabilité  de  la  moelle 
allongée. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  CENTRES  SENSORIELS  ET  PSYCHIQUES 
DE  L’ENCÉPHALE. 

On  ne  peut  guère  songer  à étudier  l’action  des  médicaments  sur  les 
hautes  fonctions  psychiques  et  mentales,  qu’en  s’adressant  à l’homme 
lui-même.  Ces  fonctions  sont  complexes  et  varient  dans  leurs  effets, 
depuis  les  actes  élémentaires  de  la  sélection  jusqu’aux  efforts  les  plus 
puissants  du  génie. 

L’influence  des  médicaments  sur  la  rapidité  du  processus  de  l’idéa- 

(1)  J'ai  observé  un  cas  dans  lequel  une  dose  thérapeutique  de  quinine  paraît  avoir  provo- 
qué dos  convulsions. 

(2)  Rovighi  et  Santini.  Publicazioni  ciel.  R.  Instit.  cli  stud.  superiori  in  Firenze. 
Sezione  cli  scienze  flsiclie  natur.  1882,  s.  1. 
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tion,  se  détermine  en  cherchant  d’abord  à apprécier  le  temps  nécessaire 
à l’accomplissement  du  processus  psychique  avant  et  après  l’adminis- 
tration du  médicament,  et  en  comparant  ensuite  les  deux  évaluations. 

On  cherche  ordinairement  à déterminer  le  temps  nécessaire  à un 
sujet,  mis  sous  l’influence  du  médicament,  pour  réagir,  distinguer  et 
prendre  une  décision.  La  réaction  simple  peut  être  étudiée  et  constatée, 
en  notant  sur  un  chronographe  le  moment  précis  auquel  on  fait  un 
signal  quelconque,  auquel,  par  exemple,  on  déploie  un  drapeau.  Aus- 
sitôt que  le  sujet  de  l’expérience  l’aperçoit,  il  note  le  moment  auquel  la 
perception  a lieu,  sur  le  même  chronographe,  à l’aide  d’un  bouton  en 
rapport  avec  un  électro  aimant  enregistreur.  L’espace  de  temps  écoulé 
entre  le  moment  de  l’exhibition  du  drapeau  et  celui  où  la  perception 
est  enregistrée  par  l’électro-aimant,  représente  le  temps  nécessaire  à la 
transmission  des  perceptions  sensibles  au  cerveau,  à la  propagation  de 
la  perception  sensorielle  des  départements  sensitifs  aux  départements 
excito-moteurs  du  cerveau,  au  passage  de  l’excitation  motrice  cérébrale 
aux  nerfs  moteurs  afférents,  et,  enfin  à la  période  latente  des  muscles. 

Pour  déterminer  le  temps  nécessaire  à la  distinction  entre  les  objets, 
on  emploie  à peu  près  la  même  méthode.  On  montre  au  sujet  un  dra- 
peau bleu  ou  un  drapeau  rouge,  et  il  a à les  distinguer  l’un  d’avec 
l’autre.  Il  ne  doit  presser  sur  le  bouton  de  l’enregistreur  que  lorsqu’il 
distingue  nettement  de  l’autre  celui  des  deux  drapeaux  qu’on  est  con- 
venu de  lui  montrer.  La  différence  de  temps  entre  le  temps  nécessaire 
constaté  par  cette  expérience,  et  le  temps  nécessaire  à la  simple  per- 
ception constaté  dans  la  première,  donne  le  temps  requis  par  le  cer- 
veau pour  établir  la  distinction  entre  les  drapeaux. 

Kraepelin  (1)  a constaté  que  la  réaction  simple  est  légèrement  affectée 
par  le  nitrite  d’amyle,  quelquefois  cette  réaction  est  plus  rapide,  quel- 
quefois plus  lente  qu’à  l’état  normal.  Elle  est  ralentie  par  l’éther  et 
surtout  par  le  chloroforme.  Toutefois,  elle  est  quelquefois  activée  par 
ce  dernier  agent,  probablement  lorsqu’on  ne  l’emploie  qu’à  petite  dose. 

Le  temps  nécessaire  à l’établissement  d’une  distinction  entre  deux 
objets,  n’est  pas  très  nettement  affecté  par  le  nitrite  d’amyle  ; quelque- 
fois il  y a prolongation,  quelquefois  diminution.  Il  est  quelquefois 
augmenté  et  quelquefois  diminué  par  de  petites  doses  d’éther  et  de 
chloroforme. 

(1)  Kraepelin.  Ueber  die  Einivirknng  einiger  medicamentosen  Stoffe  auf  die  Dauer 
einfacher  psychischer  Vorgange,  1882.  Extrait  de  la  Revista  Sperimentale , anno  IX, 
1883,  p,  124. 
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Le  temps  nécessaire  pour  prendre  une  décision  est  tantôt  augmenté, 
tantôt  diminué  par  le  nitrite  d’amyle.  Il  est  augmenté  par  l’éther  et  par 
le  chloroforme,  et  cette  prolongation  peut  être  très  accentuée  si  la  dose 
est  forte. 

L’influence  de  l’alcool  sur  les  processus  psychiques  est  très  curieuse, 
car  tandis  qu’il  les  ralentit  notablement,  le  sujet  qui  est  sous  l’influence 
de  l’alcool  a l’illusion  de  les  croire  beaucoup  plus  actifs  qu’à  l’état 
normal. 


DES  MÉDICAMENTS  QUI  AUGMENTENT  L’ACTIVITÉ  FONCTIONNELLE  DE  LENCÉPHALE. 

DES  EXCITANTS  DES  NERFS. 

Ce  sont  des  agents  médicamenteux,  qui  ont  la  propriété  d’augmenter 
l’activité  nerveuse  du  système  cérébro-spinal.  Il  faut  distinguer  ceux 
qui  agissent  sur  le  cerveau,  ou  stimulants  cérébraux,  et  ceux  qui  agis- 
sent sur  la  moelle,  ou  stimulants  spinaux. 

Nous  avons  déjà  étudié  les  stimulants  spinaux. 

DES  EXCITANTS  CÉRÉBRAUX. 

Dans  le  langage  populaire,  on  désigne  généralement  comme  un 
stimulant,  un  médicament  possédant  la  propriété  d’augmenter  l’activité 
de  l’encéphale.  Comme  ces  agents  produisent  généralement  une  sensa- 
tion de  bien-être  et  de  bonne  humeur,  on  les  nomme  aussi  exhilarants. 

L’activité  fonctionnelle  de  l’encéphale,  comme  celle  des  autres 
organes,  dépend  étroitement  du  mouvement  des  échanges  nutritifs 
dans  les  cellules  et  les  fibres  nerveuses  qui  le  composent,  et  l’intensité 
de  ce  mouvement  nutritif  élémentaire  est  en  rapport  intime  avec  la 
quantité  et  la  qualité  du  sang  qui  aborde  l’organe. 

On  peut  obtenir  une  abondante  irrigation  sanguine  du  cerveau,  en 
activant  la  circulation  générale,  c’est-à-dire  en  augmentant  la  force  et 
la  rapidité  des  contractions  du  cœur,  en  produisant  le  resserrement 
des  vaisseaux  dans  les  autres  parties  de  l’organisme,  ou  bien  en  déter- 
minant localement  la  dilatation  des  artères  cérébrales.  Chacun  de  ces 
moyens  seuls  ou  les  trois  combinés  déterminent  une  augmentation 
dans  la  quantité  de  sang  qui  circule  dans  l’encéphale. 

On  peut  dans  une  certaine  mesure  réaliser  cet  enrichissement 
momentané  de  l’irrigation  encéphalique,  par  une  modification  de  pos- 
ture. C’est  ainsi  qu’il  est  des  gens  qui  réfléchissent  mieux  lorsque  leur 
tête  est  basse,  et  chacun  de  nous  affecte  la  posture  assise,  avec  la  tête 
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penchée  en  avant  et  tenue  entre  les  mains,  lorsqu’il  se  sent  sous  le  goup 
d’un  état  de  dépression  mentale  prononcée.  Cette  posture  n’est  pas, 
comme  on  le  suppose  généralement,  en  rapport  avec  un  simple  état 
d’affaissement  du  système  nerveux,  mais  elle  est  volontairement  prise 
en  raison  du  soulagement  momentané  qu’elle  apporte.  De  même,  dans 
une  conversation  animée,  le  corps  et  la  tête  se  penchent  en  avant,  de 
façon  à faciliter  l’abord  du  sang  et  à favoriser  l’irrigation  sanguine  de 
l’encéphale. 
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Fig.  69.  — Tracé  mettant  en  évidence  le  renforcement  de  la  circulation  cérébrale  par 
l’inclinaison  de  la  tête  et  du  corps  en  avant.  (Brissaud  et  François  Franck.) 


L’influence  de  la  posture  sur  la  circulation  cérébrale  de  l’homme  est 
admirablement  mise  en  lumière  dans  un  tracé  pris  par  François  Franck 
et  Brissaud  sur  un  sujet  porteur  d’une  solution  de  continuité  de  la  boîte 
crânienne. 

Les  mouvements  de  la  mas- 
tication et  probablement  aussi 
le  contact  des  substances  savou- 
reuses ou  irritantes  dans  la 
bouche  paraissent  déterminer 
chez  les  animaux  une  dilata- 
tion locale  des  artères  du  cer- 
veau. C’est  probablement  en 
raison  de  cette  propriété  stimulante  que  certaines  personnes  se  livrent 
à la  mastication  d’un  certain  nombre  de  substances,  telles  que  le  tabac, 
la  noix  de  bétel,  la  noix  de  cola  et  les  raisins  secs.  Les  effets  de  la 
fumée  sont  sans  doute  attribuables,  dans  une  certaine  mesure,  à son 
influence  sur  la  circulation  cérébrale  par  l’action  qu’elle  exerce  sur  les 
nerfs  de  la  bouche  et  des  narines.  Tel  est  aussi,  sans  doute,  le  mode 
d’action  de  l’alcool  consommé  par  petites  gorgées  par  les  journalistes 
ou  les  écrivains  engagés  dans  des  travaux  d’esprit.  Il  est  probable 
aussi  que  le  thé  et  le  café  déterminent  une  dilatation  des  artères 
de  l’encéphale.  Les  mouvements  de  succion  tendent  également 


Fig.  70.  — Tracé  montrant  l'augmentation  de  rapi- 
dité de  la  circulation  dans  la  carotide  d'un  cheval 
pendant  la  mastication.  (D'après  Marey.) 
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à augmenter  l’abondance  de  l’irrigation  sanguine  encéphalique  (1). 
Si  en  même  temps  que  se  produit  la  dilatation  des  artères  du  cer- 


Fig.  71.  — Pulsations  de  la  grande  fontanelle  F d'un  enfant  de  six  semaines  au  moment 
de  la  succion.  R représente  Te  tracé  correspondant  de  la  respiration  thoracique;  le  sein 
est  présenté  à l'enfant  dès  le  début  du  tracé  Apres  le  troisième  mouvement  respiratoire  (S), 
l'enfant  prend  le  sein  et  la  ligne  du  tracé  F s'élève.  (D'après  Salathé,  Travaux  de  Marey, 
1876,  p.  354.) 

veau,  l’intensité  du  mouvement  circulatoire  s’accroît  et  la  pression 
sanguine  s’élève  par  la  contraction  générale  concommittante  des  arté- 
rioles ou  par  une  exagération  de  l’action  du  cœur,  l’effet  produit  par 
cette  dilatation  locale  des  artères  cérébrales  augmentera  considérable- 
ment de  puissance. 

L 'exercice  corporel  poussé  jusqu’aux  limites  où  commence  la  fati- 
gue, la  marche  un  peu  accélérée  suffisent  souvent  pour  combattre 
avec  succès  un  état  de  dépression  nerveuse  momentané.  Quelquefois, 
la  quantité  de  sang  qui  se  rend  à l’encéphale  ne  subit  du  fait  de  l’exer- 
cice corporel  violent  et  prolongé  qu’une  faible  augmentation  parce  que 
les  muscles  en  action  dérivent  à leur  profit  une  partie  du  sang  de 
l’organisme,  mais  après  l’exercice  l’excitation  circulatoire  persiste 
encore  pendant  un  certain  temps  et  l’encéphale  reçoit  alors  plus  de 
de  sang.  Un  vent  froid  agit  sur  certaines  personnes  à la  manière  d’un 
exhilarant  en  déterminant  la  contraction  des  vaiseaux  cutanés  avec 
élévation  consécutive  de  la  pression  sanguine  et  augmentation  de  la 
circulation  cérébrale. 

Chez  les  personnes  débilitées  et  faibles,  au  contraire,  le  froid  peut 
exercer  un  effet  diamétralement  opposé,  en  déprimant  l’action  du  cœur. 
Chez  certains  sujets  la  promenade  favorise  le  travail  de  la  pensée  en 
raison  de  l’excitation  que  le  mouvement  provoque  sur  la  circulation 
cérébrale,  mais  beaucoup,  parmi  ceux-ci,  lorsqu’ils  arrivent  dansleurs 
réflexions,  à un  point  difficile,  sont  obligés  de  s’arrêter  ou  de  s’asseoir 

(1)  François  Franck.  Travaux  de  Marey , 1876.  p.  354 
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de  façon  à faciliter  l’afflux  sanguin  vers  la  tête  aux  dépens  du  sang  des 
muscles  en  action. 

Les  sujets  faibles,  chez  lesquels  le  cœur  ne  saurait  être  puissamment 
stimulé  par  la  marche,  trouvent  avantage  à s’asseoir  en  mettant  la  tête 
dans  la  main  ou  à s’étendre  horizontalement  de  façon  à profiter  de 
l’augmentation  que  subit  l’afflux  sanguin  vers  la  tête  dans  ces  postures. 

La  stimulation  de  la  muqueuse  nasale  réalisée  par  l’inhalation  des 
vapeurs  ammoniacales  fortes,  du  carbonate  d’ammoniaque,  d’acide 
acétique,  élève  la  pression  sanguine  dans  tout  l’organisme  en  exerçant 
une  excitation  réflexe  des  centres  vaso-moteurs  et,  par  suite,  active  la 
circulation  dans  l’encéphale  par  un  mécanisme  analogue.  L'emploi  du 
vinaigre  aromatique  est  très  fréquent  non  seulement  pour  combattre 
le  sommeil,  mais  encore  pour  combattre  la  syncope. 

L’action  de  boire  par  petites  gorgées  répétées  constitue  un  moyen  de 
stimulation  puissant  de  la  circulation  encéphalique,  car  comme  l’a  bien 
montré  Kronecker,  pendant  la  déglutition,  faction  inhibitoire  du  nerf 
vague  sur  le  cœur  est  abolie,  et  le  pouls  augmente  de  force  et  de  nom- 
bre. C’est  ainsi  qu’un  verre  d’eau  froide,  bue  lentement  et  par  petites 
gorgées  déterminera  une  accélération  plus  grande  du  pouls,  pendant 
un  certain  temps,  que  ne  le  ferait  un  verre  d’eau-de-vie  ou  de  vin  avalé 
tout  d’un  trait.  Aussi  a-t-on  recommandé  l’emploi  de  l’eau  froide  par 
petites  gorgées  comme  substitution  à l’alcool  chez  les  buveurs  décidés 
à se  débarrasser  de  leur  ivrognerie  : il  est  probable  que  cette  substitu- 
tion doit  son  efficacité  et  son  emploi  à la  stimulation  que  cette  eau 
prise  lentement  et  par  petites  gorgées  exerce  sur  la  fonction  cardiaque. 
On  prétend  qu’un  seul  verre  d’ale  anglaise,  consommée  par  petites 
gorgées,  à l’aide  d’un  chalumeau,  suffit  pour  griser  un  homme  alors 
qu’une  quantité  trois  fois  supérieure  ne  suffirait  pas  pour  amener  le 
même  résultat  si  elle  était  prise  par  larges  rasades.  Si  cela  est  vrai,  il 
est  probable  qu’il  faut  attribuer  la  rapidité  de  l’intoxication  à l’action 
combinée  de  l’alcool  et  de  la  paralysie  temporaire  qui  affecte  le  nerf 
vague  pendant  la  durée  de  la  succion. 

Un  des  excitants  les  plus  typiques  nous  est  fourni  par  l 'alcool. 
A petites  doses,  l’alcool  augmente  la  tension  artérielle  par  l’intermé- 
diaire de  l’excitation  qu’il  provoque  sur  les  nerfs  sensitifs  de  la  bouche 
d’abord,  puis  de  l’estomac,  excitation  qui  détermine  la  contraction 
réflexe  des  vaisseaux  et  l’accélération  réflexe  des  battements  du  cœur. 
Cette  action  primitive  appartient  à l’alcool  avant  même  son  absorption 
et  son  apparition  dans  les  voies  de  la  circulation  : elle  est  d’autant  plus 
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prononcée  que  l’alcool  est  plus  fort,  et  d’autant  plus  faible  que  l’alcool 
est  plus  étendu  d’eau.  Il  est  possible  que  l’alcool,  en  outre  de  l’action 
stimulante  sur  les  fonctions  cérébrales  qu’il  doit  à l’excitation  générale 
provoquée  par  lui  sur  la  circulation,  en  exerce  une  autre  encore  en 
déterminant  une  dilatation  locale  des  artères  cérébrales  dont  l’effet  se 
combine  et  s’ajoute  à l’hyperkinésie  cardiaque. 

Toute  action  stimulante  exercée  sur  le  cerveau  en  dehors  de  ce  qui 
peut  s’expliquer  par  le  mode  étiologique  ci-dessus  exposé  doit  être  con- 
sidérée comme  accessoire  si  même  elle  existe  réellement.  Les  excitants 
cérébraux  déterminent  secondairement  une  paralysie  des  centres  ner- 
veux, laquelle  se  manifeste  dans  l’ordre  du  développement  des  centres 
nerveux,  la  paralysie  fonctionnelle  des  centres  nerveux  supérieurs  pré- 
cédant dans  son  apparition  celle  des  centres  inférieurs. 

C’est  entre  ces  deux  périodes,  vers  la  fin  de  l’excitation  et  le  début 
de  la  période  paralytique,  que  commence  à se  manifester  l’action  nar- 
cotique. Cependant  l’effet  exhilarant  peut  atteindre,  vers  ce  moment, 
son  fastigium  d’intensité,  par  cette  raison  que  la  paralysie  peut  com- 
mencer à atteindre  le  centre  inhibitoire  ou  les  régions  de  contrôle, 
juste  au  moment  où  la  circulation  cérébrale  est  dans  toute  son  inten- 
sité. C’est  ainsi  que  parmi  les  diverses  fondions  physiologiques  ou 
cérébrales,  c’est  l’imagination  et  l’émotivité  qui  sont  les  premières  à 
sentir  l’aiguillon  de  l’ivresse  commençante;  alors  l’expression  est  libre, 
incontrôlée,  dépouillée  de  tout  artifice,  la  perception  du  monde  exté- 
rieur fixe  moins  vivement  l’attention  et  les  circonstances  ambiantes  au 
sujet  peuvent  passer  inaperçues;  il  est  atteint  d’une  hilarité  enfantine 
souvent  injustifiée. 

Il  est  probable  que  certaines  substances  telles  que  la  strychnine  et 
peut-être  aussi  la  caféine  augmentent  la  puissance  des  facultés  intel- 
lectuelles par  une  action  directe  exercée  sur  le  tissu  cérébral  lui- 
même. 


DES  MÉDICAMENTS  QUI  DIMINUENT  L'ACTIVITÉ  FONCTIONNELLE  DE  L’ENCÉPHALE. 

Ces  agents  sont  dits  soporifiques  ou  hypnotiques,  narcotiques, 
anodins  ou  analgésiques  et  anesthésiques. 

Un  certain  nombre  d’agents  de  cette  classe,  offrent  dans  leur  mode 
d’action  une  certaine  analogie.  La  plupart  d’entre  eux  excitent  les 
fonctions  cérébrales,  lorsqu’on  les  emploie  à petite  dose.  En  plus 
grande  quantité,  ils  commencent  encore  par  produire  de  l’excitation 
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d’abord,  alors  qu’une  petite  dose  a été  absorbée,  puis  ultérieurement 
ils  diminuent  ou  abolissent  l’activité  du  fonctionnement  cérébral.  Une 
même  drogue  comme  l’opium  ou  l’alcool,  par  exemple,  peut,  selon  la 
dose,  agir  en  qualité  de  stimulant,  de  narcotique,  de  soporifique  ou 
d’anesthésique. 

A un  certain  stade  de  leur  action,  l’opium  et  l’alcool  ne  diminuent 
pas  seulement  l’activité  fonctionnelle  de  l’encéphale,  mais  ils  troublent 
les  rapports  normaux  des  fonctions  entre  elles,  et  produisent  du  désordre 
de  ces  fonctions  mentales.  Par  opposition,  le  bromure  de  potassium 
paraît  diminuer  purement  et  simplement  l’activité  fonctionnelle  du 
cerveau  sans  troubler  l’harmonie  des  fonctions  cérébrales.  Nous  igno- 
rons la  cause  première  de  cette  différence  d’action,  mais  on  peut  pré- 
sumer avec  un  certain  degré  de  probabilité  que  certaines  substances 
comme  le  bromure  de  potassium  ou  des  produits  de  désassimilation  des 
tissus  organiques  vivants,  tels  que  l’acide  lactique,  agissent  en  dimi- 
nuant simplement  l’activité  fonctionnelle  des  cellules  nerveuses  sans 
troubler  ou  détruire  celle  des  fibrilles  ou  des  fibres  nerveuses  qui  leur 
servent  de  moyens  de  communication  entre  elles.  De  ce  mode  d’action 
on  comprend  qu’il  résulte  une  réduction  pure  et  simple  de  l’activité 
des  facultés  psychiques,  comme  celle  que  nous  observons  dans  le  som- 
meil normal. 

Au  contraire,  on  peut  supposer  que  les  substances  comme  l’alcool 
ne  détruisent  pas  seulement  l’activité  fonctionnelle  des  éléments  cellu- 
laires, mais  troublent  la  transmission  des  influx  nerveux  dans  leur 
passage  d’une  cellule  à une  autre,  ou  bien  encore  altèrent  la  direction 
dans  laquelle  se  fait  la  progression  des  influx,  de  telle  façon,  qu’au 
lieu  de  réduire  simplement  le  degré  de  l’énergie  fonctionnelle  des  élé- 
ments nerveux,  comme  le  fait  le  bromure,  ils  troublent  la  fonction 
elle-même,  et  par  suite  se  rapprochent  par  leur  mode  d’action,  des 
agents  toxiques  susceptibles  de  provoquer  du  délire  et  des  phéno- 
mènes d’aliénation  mentale. 


DES  HYPNOTIQUES  OU  SOPORIFIQUES. 

Ce  sont  des  agents  médicamenteux  possédant  la  propriété  de  pro- 
voquer le  sommeil.  Bien  qu’un  bon  nombre  d’entre  eux  soient  en 
même  temps  des  narcotiques,  on  peut  cependant  les  diviser  en  hypno- 
tiques vrais  et  en  narcotiques. 

Les  hypnotiques  vrais,  à dose  thérapeutique,  ne  troublent  pas  les 
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rapports  normaux  qui  existent  entre  les  facultés  mentales  et  le  monde 
extérieur. 

Pendant  le  sommeil,  le  système  cérébro-spinal,  à l’exception  de  la 
moelle  allongée,  est  presque  fonctionnellement  inactif  et  cette  dimi- 
nution d’activité  atteint  dans  une  certaine  mesure  le  centre  respi- 
ratoire et  le  centre  vaso-moteur  : aussi  voit-on  la  respiration  se 
ralentir,  les  vaisseaux  cutanés  se  dilater  et  la  tension  artérielle  des- 
cendre. 

Certaines  régions  du  système  nerveux  conservent  leur  activité  fonc- 
tionnelle à peu  près  intacte  : si,  par  exemple,  on  chatouille  la  cavité 
des  narines  d’un  dormeur  à l’aide  d’un  petit  pinceau  de  poils,  on 
pourra  voir  se  produire  des  mouvements  rétlexes  du  nez,  de  la  face  ou 
de  la  main,  sans  que  le  dormeur  se  réveille. 

De  la  conservation  de  l’activité  de  certaines  régions  cérébrales,  résulte 
le  phénomène  du  rêve,  lequel  peut  rester  fidèlement  présent  à la  mémoire 
comme  si  la  chose  était  réellement  arrivée,  et  qui  peut  provoquer,  chez 
le  sujet  endormi,  des  mouvements  divers. 

Mais,  si  certaines  parties  conservent  individuellement  leur  activité, 
l’ensemble  du  système  cérébro-spinal  se  repose,  et  la  coordination  des 
mouvements  provoqués  pendant  le  sommeil,  par  une  sensation  ou  une 
excitation  quelconque,  reste  par  suite  imparfaite.  Les  idées  qui  consti- 
tuent les  rêves  ont  le  caractère  de  l’incohérence,  de  même  que  les  mou- 
vements qui  n'affectent  qu’une  partie  isolée  du  corps  et  n’exécutent 
qu’un  acte  incomplet  comme  on  peut  l’observer  chez  le  chien  qui  rêve  en 
dormant  : tandis  que  ses  pattes  s’agitent  comme  pour  courir,  l’animal 
n’en  reste  pas  moins  tranquillement  couché  sur  le  flanc.  Cette  inactivité 
fonctionnelle  de  tout  ou  partie  du  système  nerveux  cérébro  spinal  est 
liée  à un  état  d 'anémie  de  ces  centres,  et  probablement  en  est  jusqu’à 
un  certain  point  une  des  conséquences  rationnelles.  Il  est  probable  aussi 
que  le  sommeil  dépend  de  l’inactivité  fonctionnelle  des  cellules  céré- 
brales imposée  à ces  cellules,  par  la  surcharge  des  produits  de  désassi- 
milation organique  qui  les  encombrent  ou  s’accumulent  autour  d’elles. 

Pendant  le  sommeil  les  artérioles  cérébrales  sont  contractées,  l’en- 
céphale est  anémié  et  la  masse  du  cerveau  diminuée  de  volume.  Au 
réveil,  les  artérioles  se  dilatent,  la  rapidité  de  la  circulation  augmente 
et  la  masse  cérébrale  augmente  de  volume.  Pendant  le  rêve,  certains 
territoires  cérébraux  conservent  leur  activité,  la  circulation  y reste 
presque  aussi  rapide  que  dans  l’état  de  veille,  mais  il  est  probable  que 
ce  phénomène  est  localisé  et  non  général. 
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En  ce  qui  concerne  l’état  de  la  circulation  encéphalique  pendant  le 
sommeil,  il  convient  de  distinguer  entre  la  circulation  artérielle  et  la 
circulation  veineuse.  Le  sang  artériel  est  utilisable  pour  la  nutrition 
du  tissu  nerveux;  dès  qu’il  franchit  les  capillaires  pour  passer  dans  le 
système  veineux,  il  cesse  d’être  utilisable;  par  son  accumulation  en 
excès  dans  le  crâne,  il  tend  à compromettre  la  nutrition  élémentaire, 
par  suite  et  de  la  compression  qu’il  exerce  sur  les  éléments  nerveux 
et  de  l’obstacle  qu’il  oppose  à l’afflux  du  sang  artériel. 

Pendant  le  sommeil  normal , le  calibre  des  artères  et  celui  des 
veines  sont  également  diminués,  l’encéphale  paraît  animé.  Au 
moment  même  du  réveil  l’encéphale  peut  diminuer  légèrement  de 
volume,  comme  le  pense  Mosso,  qui  a observé  directement  ce  phéno- 
mène et  soutient  que  l’acte  physiologique  du  sommeil  ne  dépend  pas 
d’un  état  anémique  de  l’encéphale,  cette  contraction  de  la  masse  pou  - 
vant  être  attribuée  au  départ  du  sang  veineux,  dont  l’absence  relative 
dans  la  boîte  crânienne  assure  un  plus  libre  accès  de  cette  cavité  au 
sang  artériel. 

Les  observations  faites  sur  des  sujets  trépassés  ou  porteurs  de  solu- 
tions de  continuité  du  crâne,  paraissent  prouver  que  pendant  le  sommeil 
naturel  ou  thérapeutique,  l’encéphale  est  anémié.  Pendant  la  période 
d’activité  fonctionnelle  de  tout  le  cerveau  ou  de  quelques  territoires 
de  l’organe,  le  calibre  des  artères  cérébrales  est  augmenté,  et  la  circula- 
tion sanguine  artérielle  abondante. 

Pendant  le  coma,  les  veines  sont  dilatées  et  l’encéphale  conges- 
tionné (1).  Cet  état  congestif  cependant,  est  totalement  différent  de  la 
congestion  artérielle  physiologique  qui  accompagne  normalement 
l’activité  fonctionnelle  du  cerveau,  car  dans  le  coma,  le  sang  bien 
qu’abondant,  remplit  surtout  le  système  veineux  où  son  cours  est 
ralenti  et  ne  saurait  être  utilisable  pour  la  nutrition  des  tissus. 

Deux  choses  sont  nécessaires  pour  amener  le  sommeil. 

1°  11  faut  diminuer  l’activité  de  la  circulation  dans  l’encéphale,  soit 
en  établissant  une  dérivation  du  sang  vers  les  autres  organes,  soit  en 
calmant,  en  diminuant  l’énergie  du  cœur; 

2°  Diminuer  l’activité  fonctionnelle  du  cerveau. 

La  dérivation  sanguine  peut  s’effectuer  par  la  dilatation  des  vaisseaux 
d’un  autre  territoire  organique.  Dans  l’anémie  générale,  lorsque  le 
système  vasculaire  a perdu  sa  tonicité,  cette  dilatation  vasculaire  peut 
être  réalisée  par  l’effet  de  la  seule  position  du  corps,  et  l’on  voit  des 

(1)  Hammond.  On  Wahefulness,  1866,  p.  20. 
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A haute  dose,  les  bromures  de  potassium  et  d’ammonium  jouissent 
aussi  d’une  action  hypnotique;  même  à petites  doses,  sans  déterminer 
directement  le  sommeil,  ils  ont  pour  effet  apparent  de  diminuer  l’exci- 
tabilité cérébrale  et  par  suite  peuvent  amener  le  sommeil  dans  des 
conditions  favorables  déterminées. 

11  est  probable  que  le  chloral  amène  le  sommeil  en  agissant  à la  fois 
sur  l’encéphale  même  et  sur  le  système  vasculaire  général  dont  il  déter- 
mine la  dilatation.  Aussi  est-ce  un  hypnotique  des  plus  utiles  chez  les 
brightiques  dont  la  tension  artérielle  est  toujours  élevée  et  qui,  par 
conséquent,  présentent  une  tendance  marquée  à l’insomnie. 

On  obtient  quelquefois  de  meilleurs  résultats  de  l’emploi  de  plusieurs 
hypnotiques  combinés  que  de  l’usage  d’un  seul  d’entre  eux.  La  mor- 
phine ou  l’opium,  par  exemple,  ne  déterminent  quelquefois  simple- 
ment que  de  l’excitation.  Si,  dans  ce  cas,  on  leur  adjoint  le  chloral 
soit  en  combinaison,  soit  immédiatement  après  leur  absorption,  cette 
excitation  primitive  fait  place  à la  sédation  et  au  sommeil. 

C’est  ainsi  encore  qu’une  combinaison  de  petites  doses,  cinq  à six 
gouttes,  par  exemple,  d’une  solution  d’opium  ou  de  morphine  et  de 
30  centigrammes  d’hydrate  de  chloral  avec  1 gramme  ou  1,50  gramme 
de  bromure  de  potassium,  se  montre  plus  efficace  qu’aucun  des  trois 
hypnotiques  employés  seuls. 

Dans  certains  cas,  le  chanvre  indien  est  utile  pour  déterminer  le 
sommeil.  La  laitue  et  le  lactucarium  passent  également  pour  jouir  de 
propriétés  hypnotiques.  La  laitue  exerce  certainement  une  action  hyp- 
notique, mais  qu’en  revient-il  au  suc  de  la  plante  et  qu’en  revient-il  à 
l’action  mécanique  qu’exerce,  par  l’intermédiaire  de  l’estomac,  sur  la 
circulation  cérébrale,  le  résidu  indigeste  de  la  plante,  c’est  ce  qu’on  ne 
saurait  dire.  Le  houblon  passe  pour  être  hypnotique  et  sa  combinai- 
son avec  la  laitue  dans  l’alimentation  sous  forme  d’une  collation  prin- 
cipalement composée  de  laitue  comme  aliment  et  de  bière  comme 
boisson,  exerce  quelquefois  une  influence  soporifique  des  plus  pro- 
noncées. 


DES  NARCOTIQUES. 

Les  narcotiques  sont  des  agents  médicamenteux  qui  jouissent  de  la 
propriété  d’amoindrir  l’intensité  des  relations  avec  les  choses  du  monde 
extérieur.  Ils  ont,  comme  nous  l’avons  déjà  dit,  avec  les  agents  stimu- 
lants des  rapports  très  étroits,  et  l’alcool,  dans  les  diverses  phases  de 
son  action,  nous  fournit  un  exemple  remarquable  de  cette  connexion 
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étroite  que  peut  présenter  l’action  stimulante  avec  l’acl ion  narcotique 
du  même  médicament.  L’alcool  excite  d’abord  la  circulation  cérébrale, 
puis  paralyse  les  divers  départements  de  l’encéphale,  en  procédant 
suivant  un  ordre  inverse  de  celui  qui  a présidé  à leur  développement. 
Mais  ce  dernier  varie  selon  les  individus,  car  si  on  observe  avec  soin  le 
développement  des  enfants,  par  exemple,  on  constate  que,  chez  eux, 
l’ordre  dans  lequel  se  développent  les  différents  centres  nerveux  n’est 
pas  toujours  le  même.  Les  uns  parlent  déjà  et  ne  peuvent  pas  encore 
marcher,  les  autres  marchent  depuis  longtemps,  mais  ne  peuvent 
encore  parler.  Cependant  chez  tous,  les  facultés  de  contrainte,  de 
jugement,  de  contrôle,  figurent  parmi  celles  qui  atteignent  leur  com- 
plet développement  les  dernières. 

Tandis  que  la  circulation  cérébrale  conserve  encore  son  activité, 
l’influence  dépressive  ou  modératrice  des  circonstances  extérieures 
actuelles  et  les  facultés  de  contrôle  sur  soi-même  développées  par 
l’éducation  et  qui  sont,  en  quelque  sorte,  en  dépôt  dans  les  centres 
inhibitoires,  subissent  une  notable  diminution.  L’esprit  de  frivolité 
capricieuse  se  donne  libre  carrière  et  l’individu  devient  d’une  gaieté 
et  d’une  loquacité  enfantines.  Chez  certains  c’est  l’imagination  et  la 
mémoire  qui  défaillent  les  premières,  tandis  que  l’émotivité  et  la  sen- 
timentalité prennent  le  pas  sur  les  autres  facultés  psychiques,  puis 
bientôt  survient  une  paralysie  ou  un  certain  degré  de  parésie  des 
facultés  de  coordination.  Chez  d’autres  sujets,  cette  faculté  de  coordi- 
nation des  mouvements  disparaît  la  première,  avant  que  les  facultés 
psychiques  ou  mentales  aient  reçu  une  atteinte  sérieuse.  La  parole  s’em- 
barrasse, la  marche  est  chancelante  et  incertaine.  A ce  stade  les  mou- 
vements réflexes  persistent  encore,  mais  ultérieurement  leur  énergie 
diminue  et  la  paralysie  des  centres  respiratoires  survient. 

L’éther  et  le  chloroforme  agissent  à peu  de  chose  près  comme 
l’alcool. 

Pour  l’opium  et  le  chanvre  indien,  cependant,  il  ne  se  produit  qu’une 
excitation  très  modérée  de  la  circulation  cérébrale  et  leurs  effets  pa- 
raissent plutôt  attribuables  aux  perturbations  que  ces  agents  apportent 
dans  le  fonctionnement  réciproque  des  divers  départements  encépha- 
liques. 

La  belladone,  la  jusquiame,  la  stramoine  et  leurs  analogues  produi- 
sent de  curieux  effets.  Ils  déterminent  un  délire  d’action,  le  patient  est 
loquace,  continuellement  en  mouvement,  toujours  occupé  à quelque 
action,  tandis  qu’il  est  atteint  simultanément  d’un  sentiment  de  pro- 
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A haute  dose,  les  bromures  de  potassium  et  d’ammonium  jouissent 
aussi  d’une  action  hypnotique;  même  à petites  doses,  sans  déterminer 
directement  le  sommeil,  ils  ont  pour  effet  apparent  de  diminuer  l’exci- 
tabilité cérébrale  et  par  suite  peuvent  amener  le  sommeil  dans  des 
conditions  favorables  déterminées. 

11  est  probable  que  le  chloral  amène  le  sommeil  en  agissant  à la  fois 
sur  l’encéphale  même  et  sur  le  système  vasculaire  général  dont  il  déter- 
mine la  dilatation.  Aussi  est-ce  un  hypnotique  des  plus  utiles  chez  les 
brightiques  dont  la  tension  artérielle  est  toujours  élevée  et  qui,  par 
conséquent,  présentent  une  tendance  marquée  à l’insomnie. 

On  obtient  quelquefois  de  meilleurs  résultats  de  l’emploi  de  plusieurs 
hypnotiques  combinés  que  de  l’usage  d’un  seul  d’entre  eux.  La  mor- 
phine ou  l’opium,  par  exemple,  ne  déterminent  quelquefois  simple- 
ment que  de  l’excitation.  Si,  dans  ce  cas,  on  leur  adjoint  le  chloral 
soit  en  combinaison,  soit  immédiatement  après  leur  absorption,  cette 
excitation  primitive  fait  place  à la  sédation  et  au  sommeil. 

C’est  ainsi  encore  qu’une  combinaison  de  petites  doses,  cinq  à six 
gouttes,  par  exemple,  d’une  solution  d’opium  ou  de  morphine  et  de 
30  centigrammes  d’hydrate  de  chloral  avec  1 gramme  ou  1,50  gramme 
de  bromure  de  potassium,  se  montre  plus  efficace  qu’aucun  des  trois 
hypnotiques  employés  seuls. 

Dans  certains  cas,  le  chanvre  indien  est  utile  pour  déterminer  le 
sommeil.  La  laitue  et  le  lactucarium  passent  également  pour  jouir  de 
propriétés  hypnotiques.  La  laitue  exerce  certainement  une  action  hyp- 
notique, mais  qu’en  revient-il  au  suc  de  la  plante  et  qu’en  revient-il  à 
l’action  mécanique  qu’exerce,  par  l’intermédiaire  de  l’estomac,  sur  la 
circulation  cérébrale,  le  résidu  indigeste  de  la  plante,  c’est  ce  qu’on  ne 
saurait  dire.  Le  houblon  passe  pour  être  hypnotique  et  sa  combinai- 
son avec  la  laitue  dans  l’alimentation  sous  forme  d’une  collation  prin- 
cipalement composée  de  laitue  comme  aliment  et  de  bière  comme 
boisson,  exerce  quelquefois  une  influence  soporifique  des  plus  pro- 
noncées. 


DES  NARCOTIQUES. 

Les  narcotiques  sont  des  agents  médicamenteux  qui  jouissent  de  la 
propriété  d’amoindrir  l’intensité  des  relations  avec  les  choses  du  monde 
extérieur.  Ils  ont,  comme  nous  l’avons  déjà  dit,  avec  les  agents  stimu- 
lants des  rapports  très  étroits,  et  l’alcool,  dans  les  diverses  phases  de 
son  action,  nous  fournit  un  exemple  remarquable  de  cette  connexion 
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étroite  que  peut  présenter  l’action  stimulante  avec  l’action  narcotique 
du  même  médicament.  L’alcool  excite  d’abord  la  circulation  cérébrale, 
puis  paralyse  les  divers  départements  de  l’encéphale,  en  procédant 
suivant  un  ordre  inverse  de  celui  qui  a présidé  à leur  développement. 
Mais  ce  dernier  varie  selon  les  individus,  car  si  on  observe  avec  soin  le 
développement  des  enfants,  par  exemple,  on  constate  que,  chez  eux, 
l’ordre  dans  lequel  se  développent  les  différents  centres  nerveux  n’est 
pas  toujours  le  même.  Les  uns  parlent  déjà  et  ne  peuvent  pas  encore 
marcher,  les  autres  marchent  depuis  longtemps,  mais  ne  peuvent 
encore  parler.  Cependant  chez  tous,  les  facultés  de  contrainte,  de 
jugement,  de  contrôle,  figurent  parmi  celles  qui  atteignent  leur  com- 
plet développement  les  dernières. 

Tandis  que  la  circulation  cérébrale  conserve  encore  son  activité, 
l’influence  dépressive  ou  modératrice  des  circonstances  extérieures 
actuelles  et  les  facultés  de  contrôle  sur  soi-même  développées  par 
l’éducation  et  qui  sont,  en  quelque  sorte,  en  dépôt  dans  les  centres 
inhibitoires,  subissent  une  notable  diminution.  L’esprit  de  frivolité 
capricieuse  se  donne  libre  carrière  et  l’individu  devient  d’une  gaieté 
et  d’une  loquacité  enfantines.  Chez  certains  c’est  l’imagination  et  la 
mémoire  qui  défaillent  les  premières,  tandis  que  l’émotivité  et  la  sen- 
timentalité prennent  le  pas  sur  les  autres  facultés  psychiques,  puis 
bientôt  survient  une  paralysie  ou  un  certain  degré  de  parésie  des 
facultés  de  coordination.  Chez  d’autres  sujets,  cette  faculté  de  coordi- 
nation des  mouvements  disparaît  la  première,  avant  que  les  facultés 
psychiques  ou  mentales  aient  reçu  une  atteinte  sérieuse.  La  parole  s’em- 
barrasse, la  marche  est  chancelante  et  incertaine.  A ce  stade  les  mou- 
vements réflexes  persistent  encore,  mais  ultérieurement  leur  énergie 
diminue  et  la  paralysie  des  centres  respiratoires  survient. 

L'éther  et  le  chloroforme  agissent  à peu  de  chose  près  comme 
l’alcool. 

Pour  l’opium  et  le  chanvre  indien,  cependant,  il  ne  se  produit  qu’une 
excitation  très  modérée  de  la  circulation  cérébrale  et  leurs  effets  pa- 
raissent plutôt  attribuables  aux  perturbations  que  ces  agents  apportent 
dans  le  fonctionnement  réciproque  des  divers  départements  encépha- 
liques. 

La  belladone,  la  jusquiame,  la  stramoine  et  leurs  analogues  produi- 
sent de  curieux  effets.  Ils  déterminent  un  délire  d’action,  le  patient  est 
loquace,  continuellement  en  mouvement,  toujours  occupé  à quelque 
action,  tandis  qu’il  est  atteint  simultanément  d’un  sentiment  de  pro- 
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fonde  langueur.  Il  est  probable  que  cet  effet  résulte  d’une  action  exci- 
tante exercée  par  ces  drogues  sur  les  centres  nerveux  encéphaliques  et 
spinaux,  combinée  à une  action  paralysante  portant  sur  les  extrémités 
périphériques  des  nerfs  moteurs. 


DES  ANODINS  OU  DES  ANALGÉSIQUES. 

Les  anodins  sont  des  médicaments  qui  soulagent  la  douleur  en  dimi- 
nuant l’excitabilité  des  nerfs  ou  des  centres  nerveux. 

On  les  divise  en  anodins  locaux  et  anodins  généraux. 


ANODINS  LOCAUX. 

Froid. 

Eau  froide. 
Vessie  de  glace. 
Chaleur. 

Cataplasmes. 

Fomentations. 

Aconit. 

Acupuncture. 

Atropine. 

Belladone. 

Saignée. 

Sangsues. 

Ventouses  scarifiées. 
Acide  phénique. 
Acide  carbonique. 
Cocaine. 

Créosote. 

Ciguë. 

Gelsemium. 

Acide  cyanhydrique. 
Morphine. 

Vératrine. 


ANODINS  GÉNÉRAUX. 

Anesthésiques  à petites  doses. 
Atropine. 

Belladone. 

Butyl  chloral. 

Ciguë. 

Coniine. 

Gelsemium. 

Jusquiame. 

Hyosciamine. 

Lupulin. 

Lupuline. 

Morphine. 

Opium. 

Stramoine. 


Action  des  analgésiques.  — La  sensation  qui  constitue  la  douleur  est 
dueàdes  modifications, dont  certaines  partiesdu  cerveau  sont  le  siège. 
Ces  modifications  fonctionnelles  sont  ordinairement  provoquées  par  un 
traumatisme  ou  une  lésion  d’un  point  quelconque  de  l'économie. 
Suivant  Ferrier,  le  siège  des  impressions  sensitives  serait  la  région 
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de  l’hippocampe.  La  douleur  peut  être  d’origine  centrale;  car  si  les 
circonvolutions  des  hippocampes,  pour  une  cause  quelconque,  subis- 
sent quelque  modification  fonctionnelle  analogue  à celles  qui  se  pro- 
duisent en  elles  après  l’application  d’une  excitation  douloureuse  sur 
un  nerf  sensitif,  une  impression  de  douleur  sera  ressentie  par  le  sujet, 
bien  que  ne  correspondant  à aucune  lésion  matérielle  d’un  point  quel- 
conque de  l’organisme.  C’est  un  phénomène  à peu  près  semblable  qui 
parait  se  produire  dans  certains  cas  d’hystérie  douloureuse.  Inverse- 
ment, si  on  réussit  à empêcher  la  production  de  ces  modifications 
fonctionnelles  concomittantes,  dans  l’intimité  de  ces  circonvolutions 
des  hippocampes,  à une  excitation  périphérique  d’un  nerf  sensitif,  la 
douleur  ne  sera  plus  ressentie,  quelqu’intense  que  soit  l’excitation 
portée  sur  le  filet  nerveux. 

Les  nerfs  sensitifs  de  la  tête  se  rendent  directement  à l’encéphale; 
mais  ceux  de  toutes  les  autres  régions  de  l’économie  ont  à parcourir 
un  trajet  plus  ou  moins  long,  par  la  moelle,  avant  d’arriver  aux  cen- 
tres récepteurs  de  l’encéphale. 

La  transmission  des  impressions  douloureuses  dans  l’épaisseur  de  la 
moelle  se  fait  par  l’intermédiaire  de  la  substance  grise,  et  nous  avons 
déjà  parlé  de  l’action  des  anesthésiques  s’opposant  à la  transmission 
des  impressions  douloureuses,  tandis  que  subsiste  encore  la  transmis- 
sion des  impressions  tactiles. 

L’application  d’une  irritation  en  un  point  quelconque  des  nerfs  sen- 
sitifs, entre  l’encéphale  et  leur  terminaison  périphérique,  peut  déter- 
miner la  douleur;  mais  quelque  soit  le  point  d’application  qu’on  choi- 
sisse, la  sensation  est  ordinairement  rapportée  au  territoire  de  distri- 
bution périphérique  du  nerf.  Quelquefois,  cependant,  le  sensorium,  au 
lieu  de  rapporter  le  point  de  départ  de  l’impression  au  véritable  terri- 
toire de  distribution  spéciale  au  nerf  sur  lequel  porte  l’excitation, 
le  rapporte  à un  territoire  d’une  des  branches  de  ce  nerf  se  rendant 
dans  une  région  différente. 

L’impression,  qui  constitue  la  douleur,  peut  être  provoquée , soit  par 
une  excitation  violente  d’un  filet  terminal  périphérique  d’un  nerf,  soit 
par  l’irritation  du  tronc  du  nerf,  par  celle  de  la  région  de  la  moelle 
que  parcourent  les  fibres  centripètes  pour  se  rendre  à l’encéphale, 
soit,  enfin,  par  l’excitation  des  centres  récepteurs  encéphaliques  eux- 
mêmes. 

L’intensité  de  la  douleur  peut  être  diminuée,  soit  : 1°  par  la  sup- 
pression de  l’agent  ou  de  la  cause  de  l’irritation  douloureuse,  soit  : 
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2°  en  empêchant  l’impression  de  se  propager  au  cerveau.  Une  nécrose 
de  la  mâchoire,  par  exemple,  détermine-t-elle  une  violente  douleur, 
on  verra  celle-ci  disparaître  immédiament,  si  on  vient  à diviser  le 
nerf  par  l’intermédiaire  duquel  se  propage,  vers  le  cerveau,  l’impres- 
sion douloureuse.  La  source  de  l’irritation  pourra  persister,  la  sen- 
sation douloureuse  n’en  sera  pas  moins  abolie  ou  diminuée  d’intensité 
si  on  réussit  à diminuer  l’excitabilité  des  terminaisons  périphériques 
des  nerfs  sensitifs,  qui  sont  le  siège  des  impressions  douloureuses, 
ou  celle  du  tronc  du  nerf,  ou  celle  du  tronçon  de  moelle  que  parcourent 
les  impressions  douloureuses  dans  leur  propagation  centripète  vers  les 
centres  récepteurs,  ou,  enfin,  l’excitabilité  de  ces  centres  récepteurs 
sensitifs  eux-mêmes. 

Il  est  probable  que  c’est  suivant  tous  ces  modes  qu’agit  l’opium, 
diminuant  l’excitabilité  à la  fois  des  centres  cérébraux,  de  la  moelle  et 
des  nerfs  sensitifs. 

On  croit  que  le  bromure  de  potassium  agit  de  même,  bien  qu’à  un 
degré  bien  inférieur  à l’opium. 

Le  chloral,  le  croton-chloral,  le  lupulin,  le  gelsemium  et  le  chanvre 
indien  influencent  probablement  les  centres  cérébraux. 

La  belladone  et  l’atropine  diminuent  l’excitabilité  des  nerfs  sensi- 
tifs, qu’affectent  probablement  aussi  la  jusquiame,  la  stramoine,  l’aco- 
nit, l’aconitine  et  la  vératrine. 

De  leur  emploi.  — Il  est  évident  que,  si  on  engourdit  la  perception 
douloureuse  des  centres  nerveux,  la  sensation  sera  diminuée  du  même 
coup,  quel  que  soit  son  siège  ou  son  point  de  départ.  Aussi,  emploie-t-on 
très  fréquemment  l’opium  et  la  morphine,  pour  calmer  la  douleur, 
quelle  que  soit  sa  cause  première. 

Le  cannabis  indica  et  le  bromure  de  potassium,  ayant  vraisembla- 
blement une  action  centrale,  peuvent  être  également  indiqués;  mais  ils 
sont  bien  moins  efficaces  que  l’opium.  Le  chloral  et  le  butyl-cldoral,  à 
haute  dose,  ont  une  action  anesthésique  ; mais,  à doses  moyennes,  cette 
dernière  est  bien  moins  prononcée  que  leur  action  hypnotique.  Cepen- 
dant, le  butyl-chloral  semble  exercer  une  influence  sédative  élective 
sur  le  territoire  des  nerfs  de  la  cinquième  paire;  il  paraît  en  être  de 
même  pour  le  gelsenium  ; aussi,  ces  médicaments  sont-ils  indiqués 
dans  le  traitement  de  la  névralgie  faciale. 

Comme  la  belladone,  l’aconit  et  la  vératrine  possèdent  une  action 
locale  sur  les  extrémités  périphériques  des  nerfs  sensitifs.  On  les 
emploie  assez  ordinairement  sous  la  forme  de  pommades,  de  liniments 
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ou  d’emplâtres,  en  applications  locales.  La  morphine,  l’atropine  ou 
l’éther,  en  injections  sous  cutanées,  pratiquées  au  siège  de  la  douleur 
ou  dans  son  voisinage,  rendent  souvent  les  plus  grands  services. 

Médication  auxiliaire.  — Comme  la  douleur  dépend  autant  des  con- 
ditions où  se  trouvent  les  centres  récepteurs  cérébraux  que  de  l’irrita- 
tion des  nerfs  sensitifs,  il  est  évident  que  cette  douleur  peut  varier  avec 
les  conditions  de  ces  centres  , bien  que  l’irritation  périphérique 
subsiste.  Une  dent  cariée,  par  exemple,  ne  détermine  pas  toujours,  et 
d’une  façon  nécessaire,  la  douleur  dentaire;  et,  quand  cette  douleur 
vient  à éclater,  il  est  souvent  possible  de  la  conjurer  au  moyen  d’un 
purgatif , quand  bien  même  la  dent  cariée  persiste.  Peut-être  ce 
purgatif  agit-il,  en  partie,  en  diminuant  la  congestion  dont  l’alvéole 
de  la  dent  cariée  est  le  siège;  mais,  peut-être  aussi  en  modifiant  les 
conditions  physiologiques  actuelles  des  centres  cérébraux.  Quand 
Y attention  est  distraite  ou  fortement  attirée  sur  un  autre  sujet,  on 
peut  voir  la  douleur  s’amoindrir  ou  disparaître  même  complètement, 
comme  cela  a lieu  dans  les  pratiques  du  mesmérisme  ou  de  l’hypno- 
tisme. De  même,  telles  excitations  sensitives  qui,  en  d’autres  circon- 
stances, provoqueraient  des  sensations  douloureuses,  peuvent,  volon- 
tairement ou  involontairement,  être  détournées  vers  les  voies  motrices. 
C’est  ainsi  que  dans  l’ardeur  du  combat,  la  douleur  d’une  blessure 
peut  passer  inaperçue,  et  que  la  douleur  que  provoque  l’extraction 
d’une  dent  est  amoindrie  par  l’exécution  d’un  acte  quelconque  nécessi- 
tant le  déploiement  d’un  énergique  effort  musculaire,  comme  celui  de 
saisir  vigoureusement  les  bras  du  fauteuil  sur  lequel  on  est  assis. 
Il  existe  encore  d’autres  auxiliaires,  et  des  plus  utiles,  à l’emploi  des 
anodins,  tels  que  : l’application  de  l 'électricité  sur  le  trajet  des  nerfs, 
la  contre-irritation,  surtout  au  moyen  du  thermo-cautère  sur  les  parties 
douloureuses,  et,  quand  les  autres  moyens  échouent,  l’étirement  des 
nerfs  a pu  réussir  à abolir  la  douleur,  à guérir  des  névralgies  tenaces 
et  rebelles  à tous  les  autres  traitements. 

L’application  du  froid,  loco  dolenti,  celle  de  la  chaleur  sèche,  au 
moyen  de  sacs  de  sable  chaud  ou  de  morceaux  de  flanelle  chaude, 
celle  de  la  chaleur  humide,  sous  forme  de  cataplasmes,  peut  se  montrer 
également  utile.  (Pour  le  mode  d’action,  voir  le  chapitre  : mode  d’action 
des  agents  irritants.) 

Mortimer-Granville  a attribué  la  douleur  à la  vibration  des  nerfs  ou 
de  leurs  tuniques,  et  pour  diminuer  ces  vibrations,  il  propose  de  pro- 
duire localement  des  vibrations  substitutives  d’une  nature  differente, 
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ce  qu’il  réalise  en  percutant  les  nerfs  douloureux  à l’aide  d’un  petit 
marteau  actionné  par  un  mouvement  d’horlogerie  ou  par  l’électricité. 
Contre  les  douleurs  sourdes,  il  emploie  un  petit  marteau,  à vibrations 
rapides  et  courtes  ; contre  les  douleurs  aiguës,  lancinantes,  il  emploie 
les  vibrations  lentes  et  larges. 


DES  ANESTHÉSIQUES. 

Les  anesthésiques  sont  des  agents  médicamenteux  dont  la  principale 
propriété  thérapeutique  est  d'abolir  les  sensations. 

Nous  avons  déjà  dit  que,  pour  être  perçues,  les  sensations  et  la 
douleur  nécessitaient  un  état  spécial  des  centres  cérébraux,  ainsi  que 
des  nerfs  sensitifs  et  de  la  moelle  qui  transmettent  les  impressions  aux 
centres  encéphaliques. 

Entre  les  médicaments  anesthésiques  et  les  médicaments  anodins, 
il  n’y  a presque  qu’une  question  de  degré.  Les  anodins  affectent  plus 
particulièrement  les  centres  percepteurs  ou  les  voies  de  transmission 
des  impressions  douloureuses;  aussi  à doses  modérées,  ces  agents 
peuvent  diminuer  l’intensité  de  la  douleur  sans  abolir  les  actions 
réflexes.  Ils  n’influencent  les  centres  ordinaires  des  actions  réflexes, 
que  lorsque  la  dose  est  considérablement  augmentée.  D’autre  part, 
les  anesthésiques  affectent  plus  également  les  centres  cérébraux  et  les 
centres  spinaux,  et,  par  suite,  abolissent  à la  fois  la  douleur,  les  sensa- 
tions tactiles  ordinaires  et  autres,  et  l’excitabilité  réflexe.  Cette  aboli- 
tion est  presque  simultanée  sans  être  cependant  tout  à fait  concomit- 
tante. 

Dans  la  narcose  chloroformique,  suivant  Eulenberg,  c’est  le  réflexe 
patellaire  qui  disparaît  le  premier,  puis  les  réflexes  cutanés,  ceux  de 
la  conjonctive,  enfin,  en  dernier  lieu,  le  réflexe  nasal. 

A mesure  que  l’anesthésie  se  dissipe,  les  réflexes  réapparaissent  dans 
un  ordre  inverse,  le  réflexe  patellaire  revenant  le  dernier.  Un  stade 
d’excitation  précède  généralement,  chez  l’homme  comme  chez  les 
animaux,  la  disparition  du  réflexe  patellaire. 

L’anesthésie  par  l’éther  diffère  de  celle  du  chloroforme  par  l’aug- 
mentation plus  marquée,  en  durée  et  en  intensité,  que  subissent  d’abord 
le  réflexe  patellaire,  ainsi  que  tous  les  autres  réflexes  tendineux. 

L’hydrate  de  chloral  et  le  bromure  de  potassium  possèdent  une 
action  très  analogue  à celle  du  chloroforme,  bien  que  plus  faible. 
Comme  lui,  ils  paralysent  le  réflexe  patellaire  avant  le  réflexe  cornéen, 
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mais  le  butyl-chloral  ou  croton  chloral  paralyse  au  contraire  le  réflexe 
cornéen  avant  le  réflexe  patellaire. 

Dans  le  sommeil  physiologique,  ils  disparaissent  dans  le  même  ordre 
que  dans  la  narcose  chloroformique,  mais  dans  le  sommeil  hypnotique 
ou  mesmérien  les  réflexes  sont  augmentés  comme  dans  l’anesthésie 
par  l’éther.  Dans  le  sommeil  hystérique  on  a observé  la  diminution  des 
réflexes  nasaux  et  cornéens  avec  persistance  du  réflexe  patellaire  resté 
indemne. 

Le  chloroforme  paralyse  très  rapidement  l’activité  réflexe  des  centres 
vaso-moteurs,  de  sorte  que,  sous  son  influence,  l’irritation  des  nerfs 
sensitifs  ne  détermine  plus  l’élévation  de  la  pression  sanguine.  Cette 
activité  réflexe  vaso-motrice  est  bien  moins  largement  influencée  par 
l’éther  (1). 

Les  anesthésiques  peuvent  se  diviser  en  locaux  qui  suppriment  la 
sensibilité  d’un  territoire  nerveux  périphérique  dans  une  certaine  zone 
limitée,  et  en  généraux,  qui  agissent  sur  le  système  nerveux  dans  son 
ensemble,  abolissant  les  sensations  dans  toute  l’économie  comme  nous 
l’avons  dit  plus  haut. 

Les  principaux  anesthésiques  locaux,  sont  le  froid,  l’acide  phénique 
et  la  cocaïne.  On  emploie  aussi  quelquefois  l’iodoforme  à titre  d’anes- 
thésique local. 

Lorsqu’on  veut  employer  le  froid,  c’est  ordinairement  sous  la 
forme  d’une  pulvérisation  éthérée  qu’on  maintient  sur  la  région  à 
anesthésier,  jusqu’à  congélation  superficielle  et  insensibilité  de  la 
partie,  ce  qui  permet  de  pratiquer  de  petites  opérations  d’incision 
cutanée  sans  douleur  pour  le  patient. 

11  est  possible  que,  dans  l'effet  anesthésique  local  produit,  l’éther 
soit  pour  quelque  chose  par  lui-même.  L’acide  phénique  en  applica- 
tion locale  fait  pâlir  les  téguments  et  leur  enlève  une  partie  de  leur 
sensibilité.  On  peut  ainsi  l’utiliser  pour  diminuer  la  douleur,  quand  il 
s’agit  d’ouvrir  un  abcès. 

Les  anesthésiques  généraux  sont  : 

Le  protoxyde  d’azote.  La  trichlorhydrine. 

L’éther.  Le  bichlorure  de  méthylène. 

Le  chloroforme.  La  paraldéhyde. 

Le  bromoforme.  Le  bichlorure  d’éthylène. 

Le  tétrachlorure  de  carbone.  Le  bromure  d’éthyle. 

(1)  H. -P.  Bowditch  et  C.-S.  Minot.  Boston  Med.  and  Surg.  Journ,  21  mai  1886. 
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A l’exception  du  protoxyde  d’azote,  ils  appartiennent  tous  à la  classe 
des  alcools  et  des  éthers  et  les  composés  dérivés  de  ces  corps  jouissant 
d’une  action  anesthésique,  sont  probablement  innombrables. 

L’alcool  lui-même,  en  inhalation,  peut  produire  l’anesthésie  générale. 
Les  anesthésiques  généraux  peuvent  endormir  la  sensibilité  en  agissant 
sur  les  centres  nerveux,  d’une  manière  directe  ou  d’une  manière  indi- 
recte. Indirectement  en  entravant  la  circulation  de  l’encéphale  et,  par 
suite,  en  entravant  le  processus  de  l’oxydation  et  des  échanges  nutritifs 
dans  les  cellules  nerveuses,  modifications  qui  sont  nécessaires  à leur 
activité  fonctionnelle. 

Les  mêmes  effets  peuvent  résulter  de  la  dérivation  sanguine  effectuée 
de  la  tête  vers  les  autres  parties  de  l’organisme.  C’est  ainsi  que,  dans 
quelques  hôpitaux  de  Paris,  avant  l’introduction  de  l’emploi  des  anes- 
thésiques, on  employait  pour  rendre  un  malade  insensible,  le  subter- 
fuge suivant,  avant  de  l’opérer.  On  couchait  le  patient  à plat  sur  le  sol, 
puis  on  le  levait  subitement  dans  la  position  verticale,  grâce  aux 
efforts  combinés  de  6 ou  8 hommes.  Un  arrêt  local  de  la  circulation 
encéphalique,  à l’aide  de  la  ligature  ou  de  la  compression  des  artères 
carotides,  amène  le  même  résultat. 

Waller  a préconisé  la  diminution  de  la  circulation  cérébrale,  obtenue 
par  la  compression  simultanée  des  artères  carotides  et  des  nerfs  vagues 
comme  un  moyen  facile  de  déterminer  une  anesthésie  suffisante  pour 
permettre  la  pratique  de  courtes  opérations. 

On  peut  obtenir  un  très  léger  degré  d’anesthésie  générale,  ordinaire- 
ment accompagnée  d’un  peu  de  vertige,  en  faisant  une  série  de  pro- 
fondes aspirations  précipitées.  C’est  un  moyen  qu’on  peut  mettre  en 
usage  pour  diminuer  l’irritabilité  du  pharynx  dans  les  examens  laryn- 
goscopiques  ou  obtenir  un  peu  d’anesthésie  pour  l’ouverture  d’un  abcès 
ou  d’un  furoncle.  L’anesthésie  ainsi  produite,  dépend  probablement 
d’un  certain  degré  d’anémie  cérébrale,  mais  ce  n’est  pas  certain. 

Une  diminution  dans  Vint  ensilé  de  la  respiration  interne  des  cellules 
nerveuses,  consécutive  à l’état  de  veinosité  du  sang,  peut  aussi  produire 
l’anesthésie.  C’est  de  cette  manière  que  l’asphyxie  graduelle  par  inhala- 
tion de  fumées  de  charbon  ou  de  protoxyde  de  carbone  détermine  une 
insensibilité  complète.  De  même  aussi  pour  l’inhalation  de  l’azote  et 
du  protoxyde  d’azote  qui  ont  une  action  identique. 

Enfin,  l’anesthésie  peut  résulter  de  Y action  directe  exercée  par  un 
médicament  sur  les  cellules  nerveuses  elles-mêmes.  C’est  ainsi  que 
paraissent  agir  le  chloroforme,  l’éther  et  autres  agents  appartenant 
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à la  série  des  alcools.  Bien  que  leur  action  s’exerce  généralement 
par  l’intermédiaire  du  sang  qui  les  porte  au  contact  des  éléments 
nerveux,  une  fois  inhalés  et  absorbés,  ils  produisent  un  effet  analogue 
par  application  directe  sur  les  centres  nerveux.  C’est  ainsi  que 
Prévost  (1)  a constaté  que  le  chloroforme  appliqué  directement  sur 
l’encéphale  d’une  grenouille,  l’anesthésie,  quand  l’aorte  est  liée.  Si  on 
enlève  la  ligature,  la  circulation  sanguine  permet  l’élimination  du 
chloroforme  et  l’anesthésie  disparaît.  Le  chloroforme  et  l’éther  en 
inhalations  paraissent  agir  comme  l’alcool,  et  produire  comme  lui  une 
paralysie  des  centres  nerveux,  frappant  ceux-ci  dans  l’ordre  de  leur 
développement,  seulement  la  rapidité  de  l’extension  de  la  paralysie  est 
plus  grande  que  pour  l’alcool. 

Les  anesthésiques  ne  sont  point  que  des  poisons  du  système  nerveux, 
ce  sont  encore  des  poisons  protoplasmiques,  affectant  les  organismes 
inférieurs  tels  que  les  amybes  et  les  leucocytes.  Ils  abolissent  aussi 
l’excitabilité  physiologique  de  la  fibre  musculaire. 

Cette  action  sur  la  fibre  musculaire  est  beaucoup  plus  marquée  chez 
les’ animaux  inférieurs  que  chez  les  représentants  supérieurs  du  règne. 
Chez  les  sangsues,  ils  paraissent  abolir  l’excitabilité  musculaire  et 
déterminer  la  coagulation  des  muscles  qu’ils  rendent  rigides  avant  que 
d’affecter  le  système  nerveux. 

On  peut  considérer  quatre  stades  différents  dans  Y action  des  anesthé- 
siques : 

1°  Le  stade  d’excitation  ; 

2°  Le  stade  narcotique  ou  anodin  ; 

3°  Le  stade  anesthésique  ; 

4°  Le  stade  paralytique. 

Stade  d’excitation.  — Comme  nous  l’avons  déjà  mentionné,  le  chlo- 
roforme et  l’éther  se  rapprochent,  parleur  mode  d’action,  de  l’alcool  et, 
comme  lui,  à petites  doses,  ils  sont  excitants  et  déterminent  l’accéléra- 
tion de  la  circulation.  Ces  effets  s’effacent  graduellement  pour  faire 
place  aux  phénomènes  narcotiques  dans  lesquels  l’action  des  centres 
nerveux  inférieurs  persiste.  L’éther  et  le  chloroforme  sont  quelquefois 
usités  à titre  d’excitants.  Ils  peuvent  se  montrer  utiles,  pour  diminuer 
la  douleur  et  le  spasme  comme  dans  les  accès  névralgiques,  dans  les 
coliques  hépatiques,  néphritiques  ou  intestinales,  où  on  peut  les 
employer  à l’intérieur  ou  en  inhalations,  jusqu’aux  limites  du  stade 
d’excitation  et  du  stade  de  narcose. 

(1)  Prévost.  Practitioner,  juillet  1881. 
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Stade  de  narcose.  — Dans  ce  dernier,  la  sensibilité  s’émousse,  les 
réflexes  persistent  encore,  et  quelquefois,  comme  dans  l’ivresse,  appa- 
raissent des  phénomènes  d’excitation  et  de  délire  bruyant.  Ces  symp- 
tômes sont  plus  marqués  chez  les  sujets  robustes  que  chez  les  débilités. 
Chez  les  premiers,  il  faut  quelquefois  pour  les  maintenir,  soutenir  une 
lutte  violente.  Le  patient  veut  se  lever  de  force  de  sa  couche,  ses  mus- 
cles sont  dans  un  état  de  contraction  violente,  la  face  est  livide,  les 
veines  turgides  et  les  globes  oculaires  font  saillie  hors  de  l’orbite. 
Ordinairement,  ces  phénomènes  s’effacent  assez  rapidement  et  le  troi- 
sième stade,  le  stade  d’anesthésie  complète  survient. 

Dans  les  accouchements  laborieux,  c’est  jusqu’à  ce  stade  de  narcose 
qu’on  pousse  ordinairement  l’anesthésie  pour  diminuer  les  douleurs 
utérines. 

Stade  anesthésique.  — Le  troisième  stade  diffère  du  second  en  ce 
que, dans  celui-ci,  les  fonctions  delà  moelle  sont  abolies  aussi  bien  que 
celles  du  cerveau.  Les  réflexes  ordinaires  disparaissent  et  le  meilleur 
moyen  de,  constater  cette  disparition  et  la  réalisation  de  ce  troisième 
stade,  consiste  à entrouvrir  les  paupières  et  à toucher  les  conjonctives; 
s’il  ne  se  produit  pas  alors  de  contraction  réflexe  des  paupières,  c’est 
que  l'anesthésie  est  complète. 

On  peut,  par  une  soigneuse  et  judicieuse  administration  de  l’anesthé- 
sique entretenir  cet  état  d’insensibilité  pendant  un  certain  temps,  pen- 
dant des  heures  et  même  des  jours,  mais  si  l’inhalation  est  poussée 
trop  loin,  le  stade  anesthésique  fait  place  au  quatrième  stade,  au  stade 
paralytique. 

C’est  le  stade  anesthésique  qu’on  recherche  pour  les  opérations  chi- 
rurgicales. 

Stade  paralytique.  — Dans  ce  quatrième  stade,  les  centres  respira- 
toires sont  frappés  de  paralysie,  la  respiration  cesse,  les  battements  du 
cœur  s’atfaiblissent  et  peuvent  s’arrêter  complètement  tout  à coup. 

EMPLOI  DES  ANESTHÉSIQUES. 

On  emploie  les  anesthésiques  non-seulement  contre  la  douleur  mais 
encore  dans  le  but  d’obtenir  le  relâchement  du  système  musculaire. 
Contre  la  douleur,  c’est  surtout  dans  les  opérations  chirurgicales,  dans 
le  travail  de  l’accouchement,  dans  les  coliques  hépatiques  et  néphriti- 
ques  que  l’anesthésie  est  recherchée.  On  emploie  encore  les  anesthé- 
siques pour  diminuer  l’action  musculaire  et  le  spasme  dans  le  tétanos, 
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dans  l’empoisonnement  par  la  strychnine,  dans  l’hydrophobie  et  dans 
la  réduction  des  fractures,  des  luxations  et  des  hernies.  Ils  sont  encore 
utiles  quand  il  s’agit  d’établir  certains  diagnostics,  en  permettant  au 
chirurgien  de  se  livrer  à un  examen  minutieux  sur  des  parties  qui, 
autrement,  sont  trop  sensibles  ou  trop  douloureuses-  pour  ne  pas  enle- 
ver à l’exploration  chirurgicale  ou  médicale  une  partie  de  sa  liberté. 
Sous  leur  influence,  on  voit  disparaître  certaines  tumeurs  fantômes  qui 
sont  dues  uniquement  à la  contraction  spasmodique  des  muscles. 

Des  dangers  des  anesthésiques.  — Nous  venons  de  mentionner,  parmi 
les  dangers  auxquels  exposent  les  anesthésiques,  la  paralysie  respira- 
toire, résultant  d’un  excès  d’inhalation.  Celui-ci  cependant  est  l’un  des 
moins  à redouter,  car,  si  cet  affaiblissement  des  mouvements  respira- 
toires est  observé  à temps,  il  est  généralement  possible  de  sauver  le 
patient  en  suspendant  l’inhalation  et  en  pratiquant,  s’il  est  nécessaire, 
la  respiration  artificielle  pendant  un  certain  temps. 

Un  autre  danger  est  celui  qui  résulte  de  la  paralysie  du  cœur,  par 
suite  d’excès  de  concentration  des  vapeurs  chloroformiques.  Cette  con- 
dition s’annonce  par  un  arrêt  subit  du  cœur  et  du  pouls,  par  la  pâleur 
de  la  face  et  la  dilatation  des  pupilles,  symptômes  qui  surviennent  alors 
que  les  mouvements  respiratoires  peuvent  encore  persister. 

Dans  ce  cas,  il  faut  incliner  le  corps  du  patient,  de  façon  à mettre  la 
tète  sur  un  plan  très  inférieur  à celui  des  pieds,  et  pratiquer  rapide- 
ment la  respiration  artificielle  en  aidant  les  mouvements  respiratoires 
par  des  pressions  exercées  sur  le  thorax  et  surtout  sur  la  région  car- 
diaque de  façon  à ce  que  la  pression  mécanique  stimule,  si  faire  se  peut, 
l’action  du  cœur  et  restaure  ses  fonctions.  On  peut  essayer  de  faire 
inhaler  du  nitrite  d’amyle,  en  tenant,  sous  le  nez  du  patient,  une  com- 
presse de  papier  brouillard  imbibé  de  nitrite  d’amyle,  tandis  que  les 
aides  pratiquent  la  respiration  artificielle.  Les  mouvements  inspira- 
toires peuvent  être  produits  par  l’élévation  des  bras  au-dessus  et  en 
arrière  de  la  tête,  selon  la  méthode  dite  de  Sylvester. 

Il  est  un  troisième  danger,  lié  à l’emploi  des  anesthésiques,  qui  est 
l’arrêt  subit  du  cœur  par  suite  de  l’effet  combiné  de  la  narcose  chloro- 
formique et  du  choc  nerveux.  De  tous,  c’est  le  plus  redoutable.  Il  peut 
survenir,  même  en  pleine  anesthésie,  chez  des  animaux  sur  lesquels 
on  pratique  des  opérations  sur  l’estomac,  mais  chez  l’homme  il  est 
plus  commun  pendant  la  période  d'anesthésie  incomplète.  Il  est  curieux 
de  constater,  que  dans  la  plupart  des  cas  de  mort  par  le  chloro- 
forme au  cours  d’opérations  chirurgicales,  la  mort  est  survenue  alors 
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que  la  dose  de  chloroforme  était  très  petite.  La  raison  doit  en  être  dans 
cette  petitesse  même  de  la  dose  de  chloroforme  inhalé.  Si  le  malade 
avait  été  complètement  anesthésié,  les  risques  encourus  eussent  été 
certainement  moindres.  La  raison  du  danger  auquel  expose  l’anes- 
thésie incomplète,  gît  dans  ce  fait,  que  le  chloroforme  ne  paralyse  pas 
tous  les  réflexes  en  meme  temps.  Une  bonne  partie  des  cas  de  mort  par 
le  chloroforme  ressortissent  à des  cas  d’extraction  de  dents,  et  on  peut 
prendre  cette  opération  comme  le  type  de  celles  dans  lesquelles  se 
combinent  l’action  sur  les  centres  nerveux  des  irritations  sensitives  et 
l’action  du  chloroforme.  Pendant  l'extraction  d’une  dent,  chez  un  sujet 
en  état  de  veille,  l’excitation  exercée  sur  les  nerfs  sensitifs  peut  pro- 
duire un  double  effet  : 1°  elle  peut,  par  l’excitation  réflexe  du  nerf 
vague,  déterminer  l’arrêt  des  mouvements  du  cœur  et  prédisposer  à la 
syncope;  2°  elle  peut  provoquer  la  constriction  réflexe  des  artérioles, 
laquelle  a pour  effet  d’élever  la  pression  sanguine  et  de  combattre  cette 
tendance  syncopale  résultant  de  l’excitation  réflexe  du  nerf  vague. 

Dans  l’anesthésie  profonde,  tous  ces  réflexes  sont  paralysés,  et,  par 
conséquent,  l’irritation  des  nerfs  sensitifs  des  dents  ne  saurait  exercer 
aucun  effet  sur  le  nerf  vague  ou  sur  les  artérioles.  Mais  dans  l’anes- 
thésie imparfaite,  il  se  peut  que  le  centre  réflexe  vaso-constricteur  des 
artérioles  soit  frappé  de  paralysie,  avant  qu’il  en  soit  de  même  pour 
les  noyaux  centraux  des  pneumogastriques.  Alors  pourra  se  produire 
l’arrêt  du  cœur  et  la  syncope  que  la  contraction  des  artérioles  n’est 
plus  là  pour  combattre.  Cette  syncope  peut  être  mortelle. 

Avec  le  protoxyde  d'azote,  le  danger  est  beaucoup  moins  grand, 
attendu  que  l’inhalation  de  ce  gaz  détermine  un  état  de  veinosité  du 
sang  avec  constriction  des  artérioles  et  élévation  de  la  pression  san- 
guine, deux  conditions  suffisantes  pour  s’opposer  efficacement  à toute 
tendance  de  syncope  consécutive  à l’irritation  du  nerf  vague. 

Il  en  est  de  même  pour  l’éther,  qui  exerce  probablement  son  action 
sur  les  centres  réflexes  d’une  façon  plus  régulière. 

La  pénétration  du  sang  dans  les  voies  respiratoires,  pendant  les 
opérations  faites  sur  la  bouche  ou  le  pharynx,  celle  des  aliments 
rejetés  par  l’acte  du  vomissement  provoqué  par  une  anesthésie  par- 
tielle, constituent  encore  un  autre  danger  de  l’anesthésie.  Aussi  vaut-il 
mieux,  dans  ce  genre  d'opérations,  faire  précéder  ou  accompagner  l’in- 
halation du  chloroforme  ou  de  l’éther  par  une  injection  sous-cutanée 
de  1 à 2 centigrammes  de  morphine,  au  lieu  de  donner  l’anesthésique 
pendant  toute  la  durée  de  l’opération. 
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L’anesthésie  chloroformique  fait  ainsi  place,  graduellement,  à la 
narcose  morphinique,  et  l’opération  peut  s’achever  alors  sans  danger 
et  sans  douleur. 

Pour  prévenir  les  vomissements,  il  est  bon  que  le  sujet  s’abstienne 
de  prendre  aucun  aliment  solide,  au  moins  quelques  heures  avant 
l’opération.  Cependant,  s’il  est  nécessaire,  on  pourra  lui  permettre  un 
peu  de  thé  de  bœuf  ou  un  cordial,  une  demi  heure  ou  une  heure 
avant  l’administration  de  l’anesthésique. 

De  la  manière  d'administrer  les  anesthésiques.  — Pour  réaliser  le 
premier  stade  de  l’action  anesthésique,  comme  dans  le  cas,  par  exemple, 
de  coliques  néphritiques,  de  coliques  hépatiques,  de  névralgie  intense, 
de  travail  douloureux,  le  meilleur  moyen  à employer  consiste  à placer, 
dans  le  fond  d’un  gobelet,  un  morceau  de  llanelle  ou  de  papier 
buvard  imbibé  de  chloroforme  ou  d’éther.  Le  malade  tient  lui-même 
le  gobelet  sous  son  nez.  En  raison  de  la  forme  du  gobelet  une  quantité 
d’air  pur,  bien  suffisante,  se  mélange  toujours  aux  vapeurs  chlorofor- 
miques, et  il  n’y  a pas  à craindre  que  celles-ci  soient  inhalées  dans  un 
état  de  trop  grande  concentration.  Aussitôt  qu’elles  produisent  leur 
effet,  le  malade  lâche  de  lui-même  le  gobelet  et  l’inhalation  cesse.  Elle 
est  renouvelée  aussitôt  que  ses  effets  s’effacent.  Il  faut  cependant  veiller 
à ne  pas  laisser  la  bouteille  à la  portée  du  malade.  La  dose  sera  renou- 
velée toujours  par  le  médecin  assistant.  Faute  de  cette  précaution,  il  se 
peut  faire  que  dans  la  demi-ivresse  du  chloroforme,  le  bouchon  du 
flacon  tombe  à l’insu  du  malade,  que  le  liquide  se  répande  sur 
l’oreiller,  les  draps,  les  couvertures,  et  que  cette  inhalation  excessive 
aboutisse  à une  suffocation  mortelle. 

Quand  on  a besoin  d’obtenir  une  anesthésie  complète,  pendant  un 
certain  temps,  et  que  la  quantité  de  chloroforme  dont  on  dispose  est 
limitée,  il  est  une  méthode  d’administration  très  commode  dont  l’in- 
vention appartient  à sir  James  Simpson.  Elle  consiste  dans  l’emploi 
d’une  sorte  d’inhalateur  en  forme  de  coupe,  en  fil  de  fer,  doublée  de 
flanelle,  ou  plus  simplement  encore  dans  l’emploi  d’un  mouchoir 
de  poche  ordinaire  plié  en  quatre  doubles,  que  l’on  met  sur  la  face  du 
patient.  Le  chloroforme  y est  versé  goutte  à goutte  au  niveau  de  l’ou- 
verture des  narines.  Le  mouchoir  est  tenu  à une  distance  suffisante  de 
cette  ouverture,  pour  que  l’air  atmosphérique  se  mélange  librement 
aux  vapeurs  du  chloroforme.  Quand  on  agit  avec  le  chloroforme,  il 
faut  toujours  que  ce  mélange  d’air  et  de  vapeurs  soit  très  abondant;  au 
contraire,  quand  on  agit  avec  l’éther,  il  faut  que  ses  vapeurs  soient  à 
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l’état  de  haute  concentration,  de  façon  à produire  un  effet  anesthé- 
sique immédiat.  On  emploie  beaucoup,  aujourd’hui,  un  mélange  de 
protoxyde  d’azote  et  d’éther,  le  protoxyde  produisant  une  anesthésie 
très  rapide  que  l’on  entretient  avec  l’éther. 

DE  L’ANESTHÉSIE  CHEZ  LES  ANIMAUX. 

Au  cours  des  recherches  sur  les  actions  médicamenteuses  chez  les 
animaux,  il  est  nécessaire  de  pratiquer  des  opérations  qui  seraient  des 
plus  douloureuses  pour  l’animal  en  expérience  si  on  n’employait 
l’anesthésie.  La  meilleure  manière  de  procéder,  quand  il  s’agit  de  gre- 
nouilles ou  de  petits  animaux,  tels  que  des  souris,  des  rats  ou  des 
lapins,  est  de  les  mettre  au  préalable  sous  une  cloche  percée  d’une 
ouverture  à son  sommet.  Cette  ouverture  est  bouchée  par  un  morceau 
de  ouate  ou  de  papier  buvard  sur  lequel  on  verse  du  chloroforme. 
Les  vapeurs  étant  plus  lourdes  que  l’air  tombent  au  fond  de  la  cloche 
et  bientôt  l’animal  devient  insensible. 

Pour  les  chats,  les  petits  chiens  ou  les  lapins  un  peu  gros,  le  mieux 
est  de  les  enfermer  dans  une  cage  de  bois  ou  de  fil  de  fer  qu’on  entoure 
soigneusement  de  serviettes.  On  verse  du  chloroforme  sur  la  serviette 
du  sommet  de  la  cage  et  l’anesthésie  des  animaux  est  rapidement  obte- 
nue. De  même  pour  les  rats.  Quant  aux  chiens  de  forte  taille  ou  har- 
gneux on  peut  les  recouvrir  d’une  vieille  caisse  d’emballage,  et,  par  des 
ouvertures  pratiquées  sur  le  sommet  ou  sur  les  côtés,  faire  passer  des 
bouchons  de  papier  buvard  qu’on  imbibe  de  chloroforme  jusqu’à  com- 
plète anesthésie  du  prisonnier.  On  l’entretient  ultérieurement  aussi 
longtemps  qu’on  le  veut  en  liant  une  serviette  autour  du  museau  de 
l’animal  et  en  l’imbibant  de  chloroforme.  Il  faut  se  garder  également 
avec  soin  et  de  forcer  la  dose  et  de  la  donner  insuffisante  ce  qui  permet 
un  réveil  plus  ou  moins  complet  de  l’animal.  Pour  ma  part,  le  moyen 
que  je  trouve  le  plus  commode  d’entretenir  l’anesthésie,  déterminée  par 
le  moyen  que  je  viens  d’indiquer,  est  de  placer  une  canule  dans  la 
trachée  et  de  la  mettre  en  rapport  avec  un  flacon  à deux  tubulures, 
contenant  de  l’éther,  de  telle  façon  que  l’air  inspiré,  en  passant  à la 
surface  de  l’éther,  se  charge  d'une  certaine  quantité  de  vapeurs  qu’il 
porte  dans  les  voies  respiratoires  de  l’animal  en  expérience. 

Un  obturateur  particulier  dont  le  schéma  ci-contre  peut  donner  une 
idée,  permet  de  faire  arriver  soit  de  l’air  pur,  soit  des  vapeurs  d’éther 
seulement,  soit  un  mélange  des  deux  gaz. 
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L’avantage  que  présentent  l’emploi  de  cette  méthode  et  la  substitu- 
tion de  l’éther  au  chloroforme  est  qu’on  peut  maintenir  l’anesthésie 
complète  pendant  des  heures  entières  sans  qu’il  faille  beaucoup  d’atten- 
tion de  la  part  de  l’observateur  et  sans 
que  la  pression  sanguine  soit  sérieuse- 
ment affectée  par  le  liquide  anesthésique. 

Une  autre  manière  de  maintenir  l’anes- 
thésie pendant  un  certain  temps,  consiste 
à injecter,  dans  les  veines  de  l’animal, 

J ...  Fig.  73.  — Schéma  d'un  obturateur  per- 

du laudanum  ou  de  l’extrait  liquide  mettant  d’administrer  de  Pair  ou  des 

. vapeurs  ou  deux  gaz  différents  seuls 

d’opium,  une  fois  que  1 anesthésie  a été  ou  mêlés  les  uns  aux  autres  en  telle 
. , i i i £>  . . proportion  qu'on  voudra. 

obtenue  par  le  chloroforme.  Avant  que 

l’effet  du  chloroforme  se  soit  dissipé,  l’opium  détermine  un  sommeil 
narcotique  tellement  profond  qu’aucune  manœuvre,  si  douloureuse 
quelle  puisse  être,  ne  s’accompagnera  d’aucune  manifestation  sensitive 
quelconque.  Dans  les  cas  où  l’effet  de  l’anesthésique  ou  de  l’opium  doit 
nuire  aux  résultats  des  recherches  auxquelles  donne  lieu  l’étude  de 
l’influence  d’un  médicament  sur  la  circulation  ou  sur  les  actions 
réflexes,  on  peut  commencer  par  anesthésier  l’animal  par  le  chloro- 
forme, puis  diviser  ensuite  la  moelle.  Les  voies  de  transmission  des 
impressions  douloureuses  au  cerveau  étant  détruites  aucune  douleur 
ne  peut  être  ressentie,  tandis  qu’une  fois  l’effet  du  chloroforme  dissipé 
l’activité  réflexe  de  la  moelle  se  reconstitue. 


HISTORIQUE  DE  LA  DÉCOUVERTE  DE  L’ANESTHÉSIE. 

C’est  un  sujet  des  plus  intéressants  et  qui  a donné  lieu  à nombre  de 
controverses. 

Le  point  de  départ  de  la  découverte  de  l’anesthésie  semble  avoir  été 
l’observation  de  sir  Humphrey  Davy,  sur  les  propriétés  du  protoxyde 
d’azote  dont  il  dit  : « Comme  l’oxyde  nitreux  paraît  susceptible  d’abolir 
la  douleur  physique,  il  semble  probable  qu’on  pourrait  l'employer 
avec  avantage  pendant  les  opérations  chirurgicales.  » Les  propriétés 
excitantes  de  ce  gaz  et  de  l’éther  en  inhalation  les  firent  employer 
dans  les  divers  sports  pendant  lesquels,  grâce  à eux,  des  contusions 
pouvaient  être  reçues  sans  provoquer  aucune  sensation.  Ce  point 
j attira  et  fixa  l’attention  du  docteur  Crawford  W.  Long,  d’Athènes, 
en  Géorgie,  et  en  1842  il  anesthésia  un  malade  avec  l’éther,  en  vue 
de  lui  extirper,  sans  douleur,  une  tumeur.  Il  fut  encouragé  dans  cette 
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tentative  par  ce  fait  que  le  docteur Wilhite,  en  plaisantant,  s’était  amusé 
à rendre  un  jeune  nègre  complètement  insensible,  et  cela  sans  aucun 
effet  désagréable.  De  son  côté,  M.  Horace  Wells,  ignorant  les  essais 
tentés  par  le  docteur  Long,  employa  l’oxyde  nitreux  comme  anesthé- 
sique en  1844.  Son  élève,  M.  Morton,  désireux  de  l’imiter,  lui  ayant 
demandé  la  manière  d’obtenir  l’anesthésie,  fut  adressé  à un  chimiste 
scientifique,  le  docteur  Jackson.  Celui-ci  conseilla  à M.  Morton  de  sub- 
stituer l’éther  sulfurique  au  protoxyde  d’azote  dont  il  partageait  les 
propriétés,  tout  en  étant  plus  commode  à se  procurer.  Morton,  suivant 
cette  suggestion,  se  mit  à employer  l’éther  en  chirurgie  dentaire  et 
engagea  les  docteurs  Warren,  llaywood  et  Bigelow,  à pratiquer  d’im- 
portantes opérations  chirurgicales  sur  des  malades  qu’il  anesthésia  en 
leur  présence. 

Dès  ce  moment,  l’emploi  de  l’anesthésie  devint  une  pratique  médicale 
courante.  Peu  après,  sir  J. -Y.  Simpson  découvrit  l’emploi  du  chloro- 
forme comme  anesthésique,  et  c’est  ce  dernier  qui  a toujours  été  prin- 
cipalement employé  en  Grande-Bretagne;  mais,  en  Amérique,  l’éther 
a toujours  gardé  la  préséance. 


DES  ANTISPASMODIQUES. 

Les  antispasmodiques  sont  des  agents  destinés  à guérir  ou  à prévenir 
les  spasmes. 

On  appelle  spasmes  des  contractions  anormales,  nuisibles  ou  inutiles 
à l’organisme  en  général,  qui  peuvent  siéger  soit  dans  les  muscles 
striés,  soit  dans  les  muscles  lisses.  Le  degré  de  la  contraction  spasmo- 
dique des  muscles  peut  quelquefois  être  excessif,  comme  on  l’observe 
dans  les  crampes  du  mollet  ou  dans  les  spasmes  de  la  tunique  muscu- 
laire de  l’intestin,  appelés  coliques. Tantôt,  au  contraire,  ce  spasme  peut 
être  très  modéré,  comme,  par  exemple,  dans  les  légères  contractions 
ou  soubresauts  fasciculaires  qu’on  observe  à la  face  ou  dans  les  doigts 
dans  les  cas  de  chorée  bénigne  ou  de  chorée  au  début. 

Le  spasme  peut  n’affecter  qu’un  seul  muscle  ou  un  groupe  de  mus- 
cles et  intéresser  un  seul  centre  nerveux  excito-moteur,  ou  un  grand 
nombre  de  ces  centres  et  même  la  plupart  d’entre  eux,  comme  on  le 
voit  dans  l’hystérie  convulsive. 

Le  spasme  peut  être  considéré  en  quelque  sorte  comme  une  espèce 
d’insubordination  d'un  groupe  de  muscles  ou  d’un  centre  nerveux 
excito-moteur,  agissant  pour  leur  compte  particulier,  sans  le  concours 
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des  centres  nerveux  supérieurs,  qui  devraient  coordonner  leur  activité 
en  vue  du  bien  général  de  l’organisme  auquel  ils  appartiennent.  Aussi, 
ces  spasmes  peuvent-ils  résulter  soit  d’un  excès  d’activité  des  mus- 
cles ou  de  leurs  centres  excito-moteurs  locaux  ou  d’une  diminulion 
dans  la  puissance  coordinatrice  des  centres  nerveux  supérieurs.  En 
règle  générale,  la  cause  en  est  dans  celte  diminution  de  l’influence 
coordinatrice  des  centres  nerveux  supérieurs  ou  des  centres  inhibi- 
toires  bien  plutôt  que  dans  un  excès  d’action  des  centres  excito- 
moteurs;  aussi,  est-ce  réellement  une  affection  de  débilité,  d’altération 
dans  la  puissance  coordinatrice  des  centres  nerveux  supérieurs,  frappés 
d’insuffisance,  et  non  la  manifestation  d’un  organisme  puissant  à 
l’excès. 

Les  crampes  musculaires  peuvent  survenir  lorsque  les  muscles  sont 
très  fatigués,  après  des  contractions  trop  nombreuses.  Leurs  produits 
d’élimination,  résultant  de  l’activité  de  leur  fonctionnement,  paraissent 
jouer  à leur  égard  le  rôle  d’irritants  locaux.  Si  on  favorise  par  une 
manœuvre  quelconque,  telle  que  les  frictions  ou  le  massage,  l’élimi- 
nation de  ces  produits,  la  crampe  cesse. 

Pour  l’intestin,  la  crampe  peut  être  provoquée  par  la  présence  d’un 
irritant  local,  lequel  doit  être  dans  les  conditions  requises  pour  pro- 
duire des  contractions  péristaltiques  excessives,  qui  aboutiront  à l’ex- 
pulsion rapide  de  la  substance  irritante.  Par  suite  de  conditions  anor- 
males, il  se  peut  faire  que  les  fibres  musculaires  de  la  région,  au 
contact  du  corps  irritant,  se  tétanisent  sur  lui  sans  transmettre  le 
stimulus  de  proche  en  proche  aux  fibres  voisines.  De  cette  incoordina- 
tion dans  l’action  des  fibres  de  la  tunique  musculaire  résultera  la  pro- 
duction de  spasmes  douloureux  autant  qu’inutiles  et  infructeux.  Pour 
combattre  cette  condition,  on  a recours  à l’application  locale  de  la 
chaleur  sur  l’abdomen.  On  augmente  ainsi  à la  fois  l’activité  fonc- 
tionnelle de  la  tunique  musculaire  de  l’intestin  et  celle  des  ganglions 
splanchniques.  Sous  l’influence  du  péristalsis  intestinal,  se  substituant 
à la  crampe  des  muscles,  la  douleur  disparaît,  et  la  progression  du 
corps  étranger  se  fait  régulièrement  jusqu’à  ce  qu’il  soit  expulsé  hors 
de  l’intestin.  On  peut  aussi  administrer,  à l’intérieur,  des  essences 
aromatiques,  qui  augmentent  et  régularisent  les  contractions  péristal- 
tiques, ou,  enfin,  donner  l’opium  en  vue  de  diminuer  la  sensibilité  des 
parties  irritées  et  des  nerfs  qui  s’y  rendent,  et,  par  conséquent,  rétablir 
les  rapports  normaux  que  ces  parties  ont  avec  le  reste  de  l’économie. 

Les  antispasmodiques  généraux,  peuvent  agir,  soit  : 


262  PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 

1°  En  consolidant  l’état  de  subordination  dans  laquelle  les  centres 
nerveux  supérieurs  doivent  tenir  les  centres  nerveux  inférieurs  et  les 
muscles; 

2°  En  diminuant  l’hyperexcitabilité  des  muscles  irritables  et  des 
centres  nerveux  excito-moteurs  inférieurs. 

Il  en  résulte  que  les  agents  médicamenteux  excitants  et  les  antispas- 
modiques, se  viennent  grouper  dans  la  même  classe.  Tel  médicament 
qui  stimule  la  circulation  et  augmente  la  nutrition  des  centres  nerveux 
supérieurs,  en  augmente  aussi  le  pouvoir  coordinateur,  et  tend  à pré- 
venir la  production  des  spasmes.  C’est  ainsi  qu’agissent  l’alcool  et 
l’éther  à petite  dose;  ces  toniques  excitants  conjurent  l’état  général 
spasmodique,  comme  celui  qui  prévaut  dans  l’hystérie,  dans  l’agitation 
nerveuse,  dans  le  tremblement  nerveux,  ou  font  cesser  les  spasmes 
locaux,  comme  dans  les  coliques. 

La  valériane,  l’assa-fœtida,  le  musc,  le  castor,  et  autres  substances 
aromatiques,  possèdent  une  action  antispasmodique  que  nous  ne  pou- 
vons expliquer.  Il  est  possible  qu’ils  affectent  quelque  région  de  l’encé- 
phale en  particulier,  dont  ils  augmentent  les  pouvoirs  régulateurs. 

Le  camphre,  qu’on  emploie  fréquemment  comme  antispasmodique, 
exerce  une  action  stimulante  sur  l’encéphale,  sur  la  moelle,  sur  la  cir- 
culation et  sur  la  respiration  ; et  il  est  probable  que  ses  propriétés  anti- 
spasmodiques tiennent  à l’excitation  provoquée  sur  les  centres  nerveux 
supérieurs,  dont  l’influence  inhibitoire,  par  rapport  aux  centres  infé- 
rieurs, se  trouve  augmentée. 

Le  bromure  de  camphre  exerce  une  action  similaire,  et  il  est  pos- 
sible qu’il  en  soit  de  même  pour  le  castor,  le  musc,  etc. 

Il  est  d’autres  antispasmodiques,  tels  que  le  bromure  de  potas- 
sium, qui  diminuent  V irritabilité  des  centres  moteurs.  Le  bornéol  et  le 
menthol  ont  un  effet  dépressif  d’abord,  puis  finalement  paralysant  sur 
les  centres  réflexes,  moteurs  et  sensititifs,  de  l’encéphale  et  de  la 
moelle.  Sous  ce  rapport,  ils  diffèrent  notablement  du  camphre,  qui 
exerce  une  influence  excitante  sur  ces  organes,  bien  que  leur  utilité, 
comme  antispasmodique,  soit  peut-être  encore  plus  grande. 

Au  lieu  de  diminuer  l’excitabilité  des  centres  nerveux,  d’autres 
antispasmodiques  frappent  de  paralysie  les  centres  originels  des  nerfs 
intéressés.  C’est  ainsi  que  le  nitrite  d’amyle  paraît  enrayer  et  effacer  le 
spasme  des  vaisseaux  qui  se  produit  au  moment  de  l’accès  de  l’angine 
de  poitrine.  11  détermine  la  paralysie  des  vaisseaux  eux-mêmes  ou  la 
paralysie  des  extrémités  périphériques  des  nerfs  vaso-moteurs. 
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Des  adjuvants.  — Comme  le  spasme  est  ordinairement  la  manifesta- 
tion d’un  état  de  dépression  des  forces  nerveuses,  les  toniques,  tels 
que  : le  quinquina,  le  fer,  l’huile  de  foie  de  morue,  l’arsenic,  le  soufre, 
les  bains  froids,  et  l’exercice  modéré  se  montrent  d’utiles  adjuvants 
des  antispasmodiques. 

Nous  avons  déjà  dit  que  l’intégrité  des  divers  organes  de  l’économie 
était  étroitement  liée  à l’intégrité  de  la  nutrition  de  ces  organes  et  à l’in- 
tégrité du  mouvement  de  désassimilation  des  matériaux  excrémentitiels, 
engendrés  par  le  fonctionnement  de  ces  organes.  En  conséquence,  dès 
que  se  montre  une  tendance  aux  spasmes,  la  diète  alimentaire  doit  être 
réglée  de  façon  à ce  qu’elle  soit  simple,  mais  substantielle. 

Toute  condition  qui  tendra  à augmenter  le  mouvement  de  dénutri- 
tion organique  devra  être  évitée  ; telles  sont  : les  émotions  excitantes, 
le  surmenage  physique  ou  intellectuel,  le  séjour  dans  une  atmosphère 
confinée,  les  veilles  tardives.  On  surveillera  en  même  temps  l’élimina- 
tion des  produits  d’excrétion,  et  on  fera  au  besoin  usage  des  purgatifs, 
des  cholagogues,  ou  des  diurétiques,  si  cela  est  nécessaire. 

Chez  les  sujets  goutteux,  on  observe  assez  ordinairement  à l’ap- 
proche de  leur  accès  de  goutte,  un  état  d’extrême  excitabilité  nerveuse, 
dont  la  cause  est  assez  incertaine  ; il  n’est  pas  impossible  que  ce  phéno- 
mène soit  imputable  à la  rétention,  dans  l’économie,  des  matériaux  de 
désassimilation  azotés. 

Il  y a quelques  années,  une  grande  discussion  scientifique  s’engagea 
sur  la  question  de  savoir  quel  est,  dans  le  bromure  de  potassium,  l’élé- 
ment actif.  Les  uns  attribuaient  l’action  antispasmodique  au  brome, 
les  autres  au  potassium.  Il  me  vint  à l’esprit  qu’une  partie  de  son 
action  pourrait  bien  être  due  à sa  nature  saline,  forçant  le  sujet  à boire 
une  certaine  quantité  d’eau  supplémentaire,  et  favorisant  par  suite 
l’élimination  des  produits  excrémentitiels.  En  conséquence,  j’essayai 
ce  que  feraient  trente  grains,  par  jour,  de  sel  marin  ordinaire  ou  chlo- 
rure de  sodium,  dans  des  cas  d’épilepsie.  Chez  certains  sujets,  cela  ne 
donna  que  peu  ou  pas  d’amélioration;  mais,  chez  quelques  autres,  le 
sel  marin  me  parut  exercer  une  influence  à peu  près  aussi  puissante, 
sur  la  maladie,  que  le  bromure  de  potassium. 

De  leurs  usages.  — On  emploie  les  antispasmodiques  dans  les  affec- 
tions convulsives.  ' 

Les  médicaments  en  usage  dans  l’hystérie,  sont  : 

L’assa-fœtida,  le  galbanum,  la  gomme  ammoniaque,  la  valériane,  le 
musc,  lecastoréum,  les  bromures  alcalins,  lesumbul. 


2G4  PHARMA  COLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE 

Dans  l’épilepsie,  la  laryngite  striduleuse,  les  convulsions  infantiles, 
ce  sont  : 

Le  bromure  de  potassium,  de  sodium,  d’ammonium,  de  calcium,  le 
nitrite  de  sodium,  les  sels  d’argent,  de  zinc  et  de  cuivre. 

Dans  la  chorée  : l’arsenic,  la  ciguë,  le  cuivre  et  le  zinc. 

Dans  l’asthme  spasmodique  : la  lobelia  inflata,  la  stramoine. 

Dans  les  spasmes  vasculaires  : le  nitrite  d’amyle  et  autres  nitrites. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  CERVELET. 

La  principale  fonction  du  cervelet  paraît  être  le  maintien  de  l’équi- 
libre dans  la  station  verticale.  Des  lésions  symétriques,  intéressant 
également  les  deux  lobes  du  cervelet,  de  part  et  d’autre  de  la  ligne  mé- 
diane, ou  la  division  de  l’organe  suivant  cette  ligne,  d’avant  en  arrière, 
déterminent  peu  de  troubles  des  fonctions  d’équilibre;  mais  quand  la 
lésion  est  asymétrique  et  unilatérale,  cette  fonction  est  gravement  com- 
promise et  l’équilibre  des  plus  instables. 

Suivant  Ferrier,  quand  la  lésion  affecte  tout  un  lobe  latéral,  l’ani- 
mal présente  une  tendance  à rouler  du  côté  du  lobe  affecté.  Chez  les 
quadrupèdes,  on  considère  le  centre  du  dos  comme  le  centre  des  mou- 
vements; mais,  chez  l’homme,  qui  occupe  la  situation  verticale,  on 
considère  ordinairement  la  face;  et  ce  que  chez  l’animal  on  appelle 
rouler  du  côté  affecté,  aurait  pour  équivalant  chez  l’homme  un  mouve- 
ment de  rotation  du  corps  vers  le  côté  sain.  Si  la  lésion  est  limitée  à 
une  partie  d’un  lobe  latéral,  elle  peut  ne  pas  provoquer  de  rotation, 
mais  seulement  une  chute  du  côté  opposé  à la  lésion.  Quand  la  partie 
antérieure  du  lobe  moyen  du  cervelet  est  lésée,  l’animal  tend  à tomber 
en  avant  ; en  marchant,  il  bute  souvent  ou  tombe  sur  la  face.  Quand 
c’est  la  partie  postérieure  de  ce  lobe  médian  qui  est  intéressée,  la  tète 
est  attirée  dans  l’extension  en  arrière,  et  il  y a une  tendance  marquée 
à tomber  toujours  en  arrière  pendant  la  marche  de  l’animal  (1). 

Les  lésions  du  cervelet  sont  fréquemment  associées  à un  certain 
degré  de  nystagmus,  et  selon  toute  probabilité  la  titubation  ou  l’impos- 
sibilité partielle  ou  totale  de  la  marche  ou  de  la  station,  que  produit 
l’alcool,  est  due  à son  action  sur  le  cervelet. 

Les  différentes  variétés  de  spiritueux  paraissent  présenter  une  ten- 
dance à affecter  des  régions  différentes  du  cervelet.  Le  bon  vin  ou  la 
bière,  dit-on,  ferait  tomber  sur  le  côté,  le  whisky  et  surtout  le  whisky 
(1)  Fermer.  Functions  of  the  Brain,  p.  94. 
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irlandais,  sur  la  face,  et  le  cidre  ou  le  poiré,  sur  le  dos  (1).  Ces  troubles 
de  l’équilibre  correspondent  exactement  à ceux  que  provoquent  des 
lésions  des  lobes  latéraux,  et  respectivement  à ceux  qui  ressortissent 
à des  lésions  des  parties  antérieures  et  des  parties  postérieures  du  lobe 
moyen  du  cervelet.  L’apomorphine  à haute  dose  paraît  exercer  aussi 
une  action  sur  le  cervelet  ou  sur  les  tubercules  quadrijumeaux,  car 
l’animal  empoisonné  par  l’apomorphine  ne  vomit  pas,  mais  tourne 
sur  lui-même,  a le  mouvement  de  manège. 

L’influence  de  l’alcool  sur  la  grenouille  est  particulière  et  diffère  d’au- 
tant plus  des  autres  narcotiques  qu’il  paraît  affecter  inégalement  les 
deux  moitiés  de  l’appareil  nerveux  qui  préside  au  maintien  de  l’équi- 
libre, de  telle  façon  qu’à  un  certain  stade  de  l’empoisonnement  par 
l’alcool,  celui-ci  provoque  des  mouvements  de  manège  semblables  à ceux 
qu’on  observe  après  qu’on  a divisé  les  tubercules  quadrijumeaux  d’un 
seul  côté  (2). 

(1)  Shorthouse,  Baily's  Magazine  of  Sports,  1880,  vol.  35,  p.  396. 

(2)  « Untersuchungen  zur  Mechanik  dcr  Nerven  und  Nervencentren.  « Wilhelm  Wundt. 
Zweite,  Abtheilung.  1876.  Stuttgart, 
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CHAPITRE  IX. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  ORGANES  DES  SENS. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  Sl'Il  L OEIL. 

Action  sur  la  conjonctive.  — Avant  d’arriver  à la  rétine,  la  lumière 
doit  traverser  la  cornée,  recouverte  d’un  épithéléon,  qui  est  en  conti- 
nuité directe  avec  celui  de  la  conjonctive.  Aussi  les  altérations  de  ces 
deux  membranes  sont-elles  fort  importantes  au  point  de  vue  de  l’inté- 
grité des  fonctions  visuelles.  Les  médicaments  le  plus  fréquemment 
employés  dans  le  traitement  local  des  maladies  de  la  cornée  et  de  la 
conjonctive  sont,  outre  la  chaleur  sèche  et  humide,  les  anesthésiques, 
les  anodins,  les  antiphlogistiques,  les  antiseptiques  et  les  astringents. 
Les  principaux  astringents  sont  : le  sublimé  corrosif,  l’oxyde  mercu- 
rique  et  le  nitrate  d’argent.  Les  meilleurs  antiseptiques  sont  : le 
sublimé  corrosif,  la  quinine,  l’acide  borique  et  le  sulfo-phénate  de 
sodium.  Les  sédatifs  principaux  sont  : l’acide  cyanhydrique,  l’opium, 
la  belladone,  l’atropine  et  la  cocaïne.  Les  sels  de  plomb  et  d’alun  doi- 
vent être  évités  : les  premiers,  parce  qu’ils  forment,  à la  surface  des 
ulcères  de  la  cornée,  des  albuminates  insolubles,  qui  rendent  cette 
membrane  opaque;  les  sels  d’alun,  parce  qu’ils  dissolvent  le  cément 
unissant  des  fibrilles  de  la  cornée  et  qu’ils  peuvent,  lorsque  l’épithé- 
léon  a été  enlevé  à la  suite  d’un  traumatisme  ou  d’une  inflammation, 
donner  lieu  à la  perforation  de  la  cornée.  Tweedy  est  d’avis  que  les 
solutions  concentrées  de  sel  ordinaire  (10  p.  100  ou  davantage),  et  celles 
de  permanganate  de  potassium,  peuvent  également  dissoudre  le  cément 
cornéen.  Il  en  serait  de  même,  d’après  lui,  du  sulfate  de  zinc.  Ce  savant 
considère  comme  la  meilleure  solution  astringente  : une  solution  de 
1 à 4 milligrammes  de  sublimé  dans  30  grammes  d’eau,  colorée  par  la 
cochenille.  On  peut  aussi  employer  avec  avantage  une  solution  de  20  à 
50  centigrammes  d’acide  borique  et  de  20  à 60  centigrammes  de  sulfo- 
phénate  de  sodium  dans  30  grammes  d’eau. 

Divers  médicaments  peuvent  déterminer  des  modifications  dans  les 
dimensions  de  la  pupille,  dans  le  pouvoir  d’accommodation,  dans  la 
pression  intra-oculaire,  dans  la  sensibilité  de  la  rétine  aux  impressions 
lumineuses  et  dans  la  coloration  apparente  des  objets. 

Action  des  médicaments  sur  la  sécrétion  lacrymale.  — Certaines 
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essences,  comme  l’essence  de  moutarde  ou  d’ail,  exercent  sur  l’œil  une 
action  irritante  et  provoquent  l’écoulement  des  larmes.  L’administra- 
tion prolongée  de  l’atropine  a une  action  restrictive  sur  cette  sécrétion. 
L’ésérine  annihile  l’action  de  l’atropine  et  augmente  rapidement  la 
sécrétion  lacrymale  (1). 

Protrusion  du  globe  oculaire.  — Les  fibres  musculaires  lisses,  qui 
entrent  dans  la  structure  de  la  membrane  orbitaire  et  des  deux  pau- 
pières, poussent  le  globe  oculaire  en  avant  : en  se  contractant,  elles 
tirent  les  paupières  en  arrière.  Comme  le  muscle  dilatateur  de  la 
pupille,  elles  sont  innervées  par  le  grand  sympathique;  aussi  observe- 
t-on  fréquemment,  à la  suite  de  l’administration  des  substances  qui 
dilatent  la  pupille,  un  certain  degré  de  projection  du  globe  oculaire. 
Les  douleurs  vives  et  l’asphyxie  produisent  le  même  effet.  C’est  ainsi 
que  l’on  a noté  une  protrusion  considérable  des  globes  oculaires  chez 
les  individus  que  l’on  soumettait  à la  torture,  au  moyen  âge  ; et  les 
yeux  sortent  pour  ainsi  dire  de  la  tête  aux  animaux  et  aux  hommes 
qui  succombent  rapidement  à l’asphyxie. 

Action  sur  la  pupille.  — On  admet  généralement  que  l’iris  est  formé 
de  deux  muscles  : le  sphincter,  dont  les  fibres  sont  circulaires  et  qui 
contracte  la  pupille,  et  le  dilatateur,  dont  les  fibres  sont  radiées  et 
qui  dilate  la  pupille.  Le  sphincter  est  admis  par  tout  le  monde,  mais 
certains  auteurs  contestent  l’existence  du  muscle  dilatateur.  Je  me  ran- 
gerai, pour  la  description  qui  va  suivre,  de  l’avis  de  la  majorité. 

Le  sphincter  est  innervé  par  la  troisième  paire,  le  dilatateur  reçoit 
ses  fibres  motrices  du  symphatique  cervical.  Le  centre,  qui  préside  à 
la  contraction  de  la  pupille,  est  probablement  situé  dans  les  corps 
quadrijumeaux;  le  centre  dilatateur  se  trouve  dans  la  moelle  allongée. 
Les  nerfs  qui  resserrent  la  pupille  sont  contenus  dans  la  troisième 
paire;  ils  se  rendent  au  ganglion  ciliaire,  avant  d’aboutir  à l’œil.  Avec 
eux,  cheminent  des  fibres  motrices,  qui  se  rendent  au  muscle  ciliaire. 
Ce  muscle,  en  se  contractant,  diminue  la  tension  du  ligament  suspen- 
seur  du  cristallin;  il  permet  ainsi  à cette  lentille  de  prendre  une  forme 
plus  sphérique,  et  il  établit  l’accommodation  de  l’œil  pour  les  objets 
rapprochés.  Cette  accommodation  accompagne  généralement  le  resser- 
rement de  la  pupille.  La  figure  schématique  74  fait  voir  la  disposition 
des  nerfs  de  l’œil.  Le  trijumeau  renferme  quelques  filets  irido-dilata- 
teurs,  mais  la  plupart  descendent  dans  la  moelle  épinière  jusqu’à  la 

(1)  Maïnard,  Virchow’s  Archiv,  vol.  XXXIX,  p.  258. 
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région  cilio-spinale  (moelle  cervicale  inférieure  et  moelle  dorsale  supé- 
rieure), d’où  ils  se  rendent,  avec  les  nerfs  cervicaux  inférieurs  et  dor- 
saux supérieurs,  dans  le  sympathique  cervical  et  de  là  vers  l’œil.  Avec 
ces  fibres  dilatatrices  cheminent  des  filets,  qui  vont  innerver  le  muscle 


Ganglion  ciliaire 

Muscle  pour  l'accommodation 

Cristallin 

Sphincter  de  l'iris 

Dilatateur  de  la  pupille  . . . 

Vaisseaux  de  l’œil 


Noyau  de  la  troisième  paire. 
Origine  centrale  du  grand 
sympathique. 

Centre  spinal  du  sympa- 
thique. 

Fibres  sympathiques. 


Fig.  74.  — a,  nerfs  du  muscle  ciliaire  ; b,  nerfs  du  sphincter  et  c,  nerfs  du  dilatateur  de  l'iris  ; 
d,  nerfs  vaso-moteurs  des  vaisseaux  de  l’œil.  L'iris  se  trouve  placé  derrière  le  cristallin, 
au  lieu  de  se  trouver  sur  un  même  plan,  afin  de  montrer  plus  clairement  le  trajet  des  fibres 
nerveuses. 

orbitaire,  situé  au  fond  de  l’orbite  et  qui  détermine  la  projection  du 
globe  oculaire.  D’autres  filets,  provenant  du  grand  sympathique,  inner- 
vent les  parois  musculaires  des  artères  ciliaires. 

Le  centre  irido-dilatateur  peut  être  stimulé  directement  par  le  sang 
veineux;  aussi  voit-on  les  pupilles  s’élargir  lorsque  la  respiration 
devient  insuffisante;  plus  tard,  lorsque  l’asphyxie  est  complète,  ce 
centre  est  paralysé  et  la  largeur  des  pupilles  diminue.  Le  centre  dilata- 
teur de  la  pupille  peut  être  excité  d’une  manière  réflexe,  par  irritation 
des  nerfs  sensitifs  : c’est  ainsi  que  l’on  a provoqué  cette  dilatation  pupil- 
laire chez  les  animaux  empoisonnés  par  le  curare,  pour  démontrer  que 
la  sensibilité  n’est  pas  abolie.  L’irritation  des  organes  génitaux  semble 
influencer  vivement  le  centre  irido-dilatateur.  On  observe  fréquem- 
ment la  dilatation  pupillaire  chez  les  personnes  atteintes  d’affections 
douloureuses  de  ces  organes.  L’irritation  du  canal  intestinal  a une 
action  analogue;  elle  explique  la  dilatation  pupillaire  que  l’on  note 
chez  les  enfants  qui  ont  des  vers,  et  chez  les  individus  empoisonnés  par 
des  médicaments  qui,  comme  l’aconit,  exercent  une  action  irritante  sur 
le  canal  gastro-intestinal. 

Les  médicaments,  qui  agissent  sur  l’iris,  appartiennent  à deux 
groupes  : le  groupe  des  mydriatiques,  qui  dilatent  la  pupille,  et  le  groupe 
des  myotiques,  qui  la  resserrent.  Dans  la  liste  suivante,  les  substances 
marquées  d’un  astérisque  sont  seules  employées  en  médecine  : 
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MÏDRIATIQUES. 

Anesthésiques. 

* Atropine. 

* Belladone. 

Belladonine. 

Benzoyltropine. 

Daturine. 

* Duboisine. 

Gelsemine,  localement. 

* Homatropine. 

Muscarine,  localement  (?). 
Narcissine. 

Piturine. 

Stramoine. 


MYOTIQUES. 

Anesthésiques. 

* Fève  de  Calabar. 


Gelsemine  à l’intérieur. 
Jaborandi. 

Lobéline  à l’intérieur. 
Morphine  » 

Muscarine  » 

Muscarine,  localement. 
Nicotine  » 

Opium. 

* Physostigmine  (Eserine) 
Pilocarpine. 


Les  anesthésiques  produisent  de  la  contraction  pupillaire  au  début, 
et  de  la  dilatation,  si  leur  action  est  prolongée.  11  est  probable  qu’au 
commencement,  ils  affaiblissent  le  pouvoir  réflexe  et  qu’ainsi  la  dilata- 
tion réflexe  de  la  pupille,  qui  est  entretenue  par  les  stimulations  exté- 
rieures, se  trouve  abolie.  A une  période  plus  avancée  de  l’anesthésie,  la 
respiration  s’embarrasse,  le  sang  devient  veineux  et  il  irrite  le  centre 
dilatateur  de  la  pupille;  aussi  la  dilatation  pupillaire,  dans  le  cours  de 
l’anesthésie  est-elle  considérée  comme  un  indice  de  paralysie  respira- 
toire (268)  ou  circulatoire  (25S)  commençante. 

La  contraction  pupillaire,  que  l’on  observe  après  l’administration  de 
la  morphine,  est  probablement  aussi  d’origine  centrale. 

Il  est  possible  que  les  médicaments,  appliqués  directement  sur  l’œil, 
exercent  déjà  une  action  sur  la  pupille,  de  par  le  seul  fait  de  l’irritation 
qu’ils  produisent  à l’endroit  de  leur  application.  En  effet,  E.-H.  Weber 
a pu  produire  la  dilatation  partielle  de  la  pupille  en  irritant  directe- 
ment le  bord  de  la  cornée;  l’irritation  du  centre  de  la  cornée  détermine 
plutôt  le  resserrement  de  la  pupille;  celle  du  bord  de  l’iris  la  dilate. 

Si  Binger  et  Morshead  ont  pu  déterminer  la  mydriase  par  des  appli- 
cations locales  de  muscarine,  c’est  que  la  solution  qu’ils  employaient 
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était  trop  irritante  ou  trop  concentrée,  attendu  que  Schmiedeberg  et 
Harnack  ont  observé  le  myosis  à la  suite  de  l’administration,  locale  ou 
interne,  de  ce  médicament. 

La  contraction  pupillaire,  observée  par  Rossbach  chez  les  lapins, 
immédiatement  après  l’instillation  de  l’atropine,  est  probablement  due 
à la  même  cause;  si,  avec  une  même  solution,  on  a observé,  tantôt  le 
myosis,  tantôt  la  mydriase,  cela  dépend  peut-être  du  mode  d’applica- 
tion auquel  on  a eu  recours. 

Les  médicaments  mydnatiques  et  myotiques  locaux , les  plus  impor- 
tants, sont  : l’atropine  et  l’ésérine. 

L’instillation  dans  l’œil  d’une  solution  d’atropine  dilate  la  pupille  et 
détermine,  par  le  fait  de  la  paralysie  du  muscle  ciliaire,  la  perte  de 
l’accommodation  pour  les  objets  rapprochés.  Au  contraire,  l’instillation 
dans  l’œil  d’une  solution  de  physostigmine  resserre  la  pupille  et  pro- 
duit, de  par  la  contraction  spasmodique  du  muscle  ciliaire,  l’accommo- 
dation de  l’œil  pour  les  objets  rapprochés. 

Le  mode  d’action  de  ces  médicamments  est  loin  d’être  élucidé.  Leur 
action  est  certainement  locale  : ce  qui  le  prouve,  c’est  que  l’œil  dans 
lequel  on  a fait  l’instillation,  est  seul  affecté;  et  même,  si  l’on  a soin  de 
bien  limiter  l’application  de  l’atropine  à un  des  côtés  seulement  du 
bord  de  la  cornée,  on  n’observe  de  dilatation  que  du  côté  où  le  médi- 
cament a été  appliqué. 

La  dilatation  de  la  pupille  peut  résulter  de  la  paralysie  du  sphincter 
ou  d’une  exagération  d’action  du  muscle  dilatateur. 

La  paralysie  du  sphincter  peut  être  due  : 1°  à la  paralysie,  plus  ou 
moins  complète,  du  centre  de  l’oculo-moteur  commun  dans  les  gan- 
glions quadrijumeaux;  2"  à la  paralysie  des  terminaisons  de  la  troi- 
sième paire  dans  le  sphincter  de  l’iris,  ou  enfin,  3°  à l’action  des 
médicaments  sur  les  fibres  musculaires  du  sphincter  lui-même  ou 
à plusieurs  de  ces  facteurs  en  même  temps. 

A ces  causes  peut  s’adjoindre  la  contraction  excessive  du  muscle 
dilatateur,  laquelle  peut  résulter  : 1°  d’une  excitation  du  centre  irido- 
dilatateur  dans  la  moelle  allongée  ; 2°  d’une  excitation  des  terminaisons 
du  sympathique  dans  le  muscle  dilatateur,  ou  3°  d’une  stimulation  de 
ce  muscle  lui-même. 

Si  nous  faisons  abstraction  un  moment  de  ces  trois  derniers  facteurs, 
pour  ne  tenir  compte  que  des  causes  qui  déterminent  la  paralysie,  nous 
pouvons  chercher  à expliquer  de  la  manière  suivante  la  dilatation  de 
la  pupille  par  l’atropine.  Et  tout  d’abord,  cette  dilatation  ne  peut  pas 
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reconnaître  comme  cause  la  paralysie  du  centre  cérébral  de  l’oculo- 
moteur  commun,  attendu  qu’elle  est  tout  à fait  locale  et  qu’elle  se 
manifeste  encore  après  l’extirpation  du  ganglion  ciliaire  et  après  la 
section  de  tous  les  nerfs  qui  se  rendent  à l’œil,  à l’exception  du  nerf 
optique.  Elle  résulte  par  conséquent  ou  bien  de  la  paralysie  des  termi- 
naisons du  nerf  oculo-moteur,  ou  bien  de  la  paralysie  des  fibres  mus- 
culaires du  sphincter  de  l’iris. 

Les  filets  terminaux  de  l’oculo-moteur  sont  paralysés,  car  lorsque  la 
pupille  est  entièrement  sous  l’influence  de  l’atropine,  l’irritation  de  la 
troisième  paire  ne  provoque  plus  la  moindre  contraction,  bien  que  le 
sphincter  de  l’iris  se  contracte  encore  sous  l’influence  des  stimulations 
directes. 

Employée  à faible  dose,  l’atropine  n’a  d’action  que  sur  les  nerfs  qui 
animent  les  muscles  lisses.  Cette  observation,  que  nous  avons  déjà 
émise  à propos  de  l’œsophage,  est  également  applicable  à l’iris  : en 
effet,  cette  membrane  est  formée  de  fibres  involontaires,  chez  la  plupart 
des  animaux,  et  l’atropine  alors  dilate  la  pupille;  chez  les  oiseaux,  au 
contraire,  dont  l’iris  est  constitué  par  des  fibres  musculaires  striées,  la 
pupille  ne  se  dilate  pas  sous  l’influence  de  l’atropine. 

En  définitive,  la  paralysie  des  terminaisons  du  nerf  oculo-moteur 
dans  l’iris  est  un  des  facteurs  qui  interviennent  dans  la  dilatation  de  la 
pupille  par  l’atropine;  et  la  paralysie  des  filets  nerveux  qui  animent  le 
muscle  ciliaire  est  la  cause  déterminante  de  la  perte  d’accommodation 
qui  succède  à l’administration  de  l’atropine. 

Si  la  dose  d’atropine  est  élevée,  les  fibres  musculaires  de  l’iris  sont 
paralysées  à leur  tour  et  ne  répondent  plus  à l’irritation  directe. 

Mais  n’y  a-t-il  pas,  dans  la  dilatation  de  la  pupille  par  l’atropine, 
outre  la  paralysie  du  nerf  oculo-moteur,  une  exagération  d’action  de  la 
part  du  muscle  irido-dilatateur?  Faisons  observer  en  premier  lieu  que 
la  dilatation  de  la  pupille  par  l’atropine  n’est  pas  une  dilatation  pure- 
ment passive,  mais  qu’elle  se  produit  avec  une  force  suffisante  pour 
détacher  au  besoin  l’iris  du  cristallin  et  pour  détruire  les  adhérences 
qui  auraient  pu  s’établir  entre  eux.  L’intervention  du  muscle  irido- 
dilatateur  est  en  outre  démontrée  par  les  faits  suivants  : a)  la  section 
du  nerf  oculo-moteur  commun  ne  dilate  pas  la  pupille  au  même  degré 
que  l’instillation  de  l’atropine  dans  l’œil,  et  la  dilatation  que  l’on  observe 
après  avoir  divisé  ce  nerf  s’accentue  encore  par  l’application  de  l’atro- 
pine sur  l’œil  ; b)  la  section  du  nerf  sympathique  au  cou  rétrécit  la 
pupille,  dilatée  au  préalable  par  l’atropine. 
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En  résumé,  il  est  probable  sinon  certain  que  la  dilatation  de  la 
pupille  par  l’atropine  est  due  aussi  bien  à une  exagération  d’action  du 
muscle  dilatateur  qu’à  la  paralysie  du  sphincter  de  l’iris. 

La  contraction  de  la  pupille  peut  résulter  d’une  exagération  d’action 
du  sphincter  ou  d’une  paralysie  du  dilatateur  de  l’iris.  Ce  qui  prouve 
que  le  resserrement  pupillaire  par  la  physostigmine  n’est  pas  dû  à la 
paralysie  du  dilatateur  de  l’iris,  c’est  que  la  pupille  se  dilate  encore  un 
peu  dans  l’obscurité,  alors  même  que  le  médicament  exerce  toute  son 
action.  L’exagération  d’action  du  sphincter  est  par  conséquent  la  seule 
cause  du  myosis,  et  elle  peut  dépendre  : 1°  de  l’excitation  du  centre 
cérébral  de  l’oculo-moteur  commun  ; 2°  de  la  stimulation  des  termi- 
naisons de  ce  nerf  dans  le  sphincter,  ou  enfin,  3°  d’une  plus  grande 
intensité  d’action  des  fibres  musculaires  du  sphincter. 

Le  caractère  local  de  l’action  de  l’ésérine  permet  d’exclure  l’interven- 
tion du  centre  cérébral  de  l’oculo-moteur.  Il  ne  nous  reste  donc  plus  à 
considérer  que  la  stimulation  des  terminaisons  nerveuses  du  sphincter 
de  l’iris  ou  des  fibres  de  ce  muscle.  Sous  ce  rapport,  nous  pouvons 
diviser  les  myotiques  locaux  en  deux  groupes  : 

1°  Ceux  qui  agissent  sur  les  filets  terminaux  de  l’oculo-moteur  ; 

2°  Ceux  qui  affectent  les  fibres  musculaires  concentriques  de  l’iris. 

La  muscarine,  la  pilocarpine  et  la  nicotine,  en  applications  sur  l’œil, 
resserrent  la  pupille  et  provoquent  un  spasme  de  l’accommodation. 
Quant  à l’atropine,  elle  ne  paralyse  pas  seulement  les  terminaisons  de 
l’oculo-moteur,  excitées  par  les  alcaloïdes  précédents,  mais  elle  exerce 
encore  son  action  sur  les  fibres  musculaires  elles-mêmes.  Il  s’en  suit 
que  l’application  de  l’atropine  neutralise  les  effets  des  médicaments 
précédents,  tandis  que  ces  derniers  n’ont  plus  d’action  sur  la  pupille, 
placée  sous  l’influence  de  l’atropine.  Au  contraire,  la  physostigmine, 
qui  irrite  la  fibre  musculaire,  détermine  la  contraction  de  la  pupille, 
dilatée  au  préalable  par  l’atropine. 

Instillée  dans  l’œil  du  chat,  la  muscarine  rend  la  pupille  presqu’im- 
perceptible,  ponctiforme  ; le  resserrement  de  la  pupille  par  la  physos- 
tigmine est  beaucoup  moins  prononcé,  parce  que  cet  alcaloïde,  agis- 
sant sur  les  fibres  musculaires,  stimule  le  dilatateur  en  même  temps 
que  le  sphincter  de  la  pupille.  La  muscarine,  au  contraire,  n’affecte  que 
les  terminaisons  de  l’oculo-moteur,  et  laisse  intactes  les  fibres  mus- 
culaires irido-dilatatrices  (1). 

L’atropine  a sur  la  pupille  une  action  antagoniste  de  celle  de  l’ésé- 

(1)  ScHMiEDEBEnc.  ArzneimUtelléhre , p.  71. 
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rine,  parce  que  son  influence  s’exerce  sur  la  fibre  musculaire  en  même 
temps  que  sur  les  filets  périphériques  de  l’oculo-moteur. 

L’atropine  résulte  de  la  combinaison  d’une  base,  la  tropine,  avec 
l’acide  tropique.  La  tropine  n’a  pas  d’action  mydriatique,  mais  il  suflit 
de  substituer  dans  la  tropine  un  radical  acide  à un  atome  d’hydrogène 
pour  lui  communiquer  cette  propriété.  Ladenberg  a donné  le  nom  de 
tropéines  à un  certain  nombre  de  composés  qu’il  a préparés  en  combi- 
nant la  tropine  à différents  radicaux  acides.  Telles  sont  l’homatropine, 
qui  résulte  de  la  combinaison  de  l’acide  oxytoluylique  avec  la  tropine, 
et  la  benzoyl-tropine.  L’atropine  et  la  daturine  paraissent  identiques. 
L’hyoscyamine,  qui  est  également  un  composé  de  tropine  et  d’acide 
tropique,  est  une  substance  isomère  de  l’atropine.  Elle  est  identique  à 
la  duboisine,  mais  pas  à l’atropine. 

Action  des  médicaments  sur  l’accommodation.  — L’accommodation  de 
l’œil  est  sous  la  dépendance  du  muscle  ciliaire.  Lorsque  l’œil  est  en 
repos,  le  cristallin  est  aplati  par  la  tension  élastique  de  la  zone  de 
Zinn.  Au  moment  de  l’accommodation  de  l’œil  aux  objets  rapprochés, 
le  muscle  ciliaire  attire  ce  ligament  en  avant  et  permet  à la  lentille  de 
prendre  une  forme  plus  convexe.  Le  muscle  ciliaire  est  innervé  par  la 
troisième  paire;  le  centre,  qui  préside  aux  mouvements  de  ce  muscle, 
paraîtêtre  situé  à la  partie  postérieure  du  plancher  du  troisième  ventri- 
cule. Les  médicaments  qui  agissent  sur  l’iris  modifient  également  le 
pouvoir  d’accommodation  de  l’œil.  Toutefois,  ces  deux  actions,  ne  se 
manifestent  pas  toujours  au  même  moment  et  n’ont  pas  nécessaire- 
ment la  même  durée.  L’action  sur  l’accommodation  de  l’ésérine  et  de 
l’atropine  débute  généralement  après  et  se  dissipe  longtemps  avant  les 
modifications  imprimées  à la  pupille. 

Action  des  médicaments  sur  la  pression  intra-ocidaire.  — Cette  pression 
dépend  essentiellement  du  rapport  qui  existe  entre  la  quantité  de 
liquide  qui  arrive  dans  la  chambre  antérieure  de  l’œil,  et  celle  qui 
abandonne  l’œil,  en  un  temps  donné.  L’humeur  aqueuse  est  surtout 
sécrétée  par  les  procès  ciliaires.  Elle  sort  de  la  chambre  antérieure  par 
un  certain  nombre  de  petites  ouvertures  (f,  fig.  75),  situées  à la  jonction 
de  la  cornée  avec  l’iris,  pour  passer  dans  le  canal  de  Schlemm  (c  s,  fig.  75), 
et  de  là  dans  l’espace  périchoroïdal  et  dans  les  lymphatiques. 

La  pression  intra-oculaire  peut  être  accrue  : a par  une  sécrétion  plus 
abondante  de  la  part  des  procès  ciliaires;  b à la  suite  d’obstacles  à la 
sortie  de  l’humeur  aqueuse,  ou  enfin,  c par  un  afflux  plus  abondant  de 
sang  dans  les  vaisseaux  de  l’iris. 
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Elle  s’abaisse  dans  les  conditions  opposées. 

Il  est  probable  que  la  sécrétion  des  procès  ciliaires  devient  plus  active 
par  suite  d’influences  nerveuses  qui  nous  sont  encore  inconnues.  La 
sortie  de  l’humeur  aqueuse  hors  la  chambre  antérieure  est  rendue  plus 
difficile  dans  l’aquo-capsulite,  affection  dans  laquelle  les  ouvertures  de 
la  chambre  antérieure,  aboutissant  aux  espaces  de  Fontana,  sont  proba- 
blement obstruées  par  des  caillots  de  lymphe  inflammatoire  ; dans  le 
glaucome,  où  ces  ouvertures  sont  fermées  par  l’iris  qui  les  comprime 
(fig.  75)  ; et  dans  l’iritis  où  l’iris  est  très  congestionné  et  où  les  orifices 
et  les  canaux  qu’il  renferme  sont  peut-être  obturés  par  de  la  lymphe. 
La  sécrétion  de  l’humeur  aqueuse  diminue  probablement  sous  l’action 
de  l’atropine.  Son  départ  à travers  les  espaces  de  Fontana  est  activé  par 
la  fève  de  Calabar  qui,  en  produisant  la  contraction  des  fibres  muscu- 
laires du  sphincter  de  l’iris,  écarte  l’iris  de  la  cornée,  élargit  l’angle  qui 
se  trouve  entre  l’iris  et  la  cornée  et  rend  ainsi  plus  facile  le  passage  du 
fluide  aqueux  dans  les  espaces  de  Fontana  (1). 

Nous  -ne  possédons  pour  ainsi 
dire  pas  de  données  expérimentales 
au  sujet  de  la  pression  de  l’humeur 
vitrée  dans  l’œil,  et  quand  nous 
parlons  de  la  tension  intra-ocu- 
laire,  c’est  toujours  de  la  pression 
de  l’humeur  aqueuse  qu’il  s’agit. 
On  cherche  généralement  à la  con- 
stater en  comprimant  les  globes 
oculaires  -avec  les  doigts,  pour 
savoir  s’ils  sont  plus  durs  ou  plus 
mous  qu’à  l’état  normal,  ou  encore  en  fixant  sur  l’œil  une  pointe  en 
ivoire,  attachée  à un  ressort  enregistreur,  et  en  notant  la  pression 
nécessaire  pour  faire  une  marque  sur  le  globe  oculaire. 

Ces  procédés  ne  donnent  pas  de  renseignements  bien  précis  ; on  peut 
mesurer  bien  plus  exactement  la  pression  intra-oculaire  en  poussant 
dans  la  chambre  antérieure  un  mince  troquart  auquel  on  adapte  ensuite 
un  manomètre.  Cependant,  même  avec  cette  méthode,  on  est  loin 
d’obtenir  des  résultats  concordants. 

D’après  les  expériences  récentes  de  Graser  (2) , la  tension  intra-ocu- 
laire serait  presqu’entièrement  sous  la  dépendance  de  l’élévation  de  la 


Fig.  75.  — Le  côté  gaucho  de  cette  figure  sché- 
matique, qui  est  empruntée  à M.  .).  Twecdy, 
représente  une  section  de  l'œil  normal;  le 
côté  droit  représente  la  section  d'un  œil 
glaucomateux  : h , cornée  ; s,  sclérotique  ; 
i,  iris  ; f,  espaces  de  Montana  ; c s,  canal  de 
Schlemm. 


(1)  J.  Tweedy.  Practitioner,  nov.  1883,  p.  321. 

(2;  Graseu.  Arch.f.exp.  Path.  u.  Pharm.  Bd.  XVII.  Heft.  V. 
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pression  sanguine.  II  est  de  fait  que  le  resserrement  de  la  pupille  dimi- 
nue la  tension  intra-oculaire,  tandis  que  la  dilatation  pupillaire  l’élève. 

L’atropine,  employée  à dose  suffisante  pour  dilater  la  pupille,  aug- 
mente la  tension  intra-oculaire;  aussi  ce  médicament  et  ses  congénères 
sont-ils  dangereux  dans  le  glaucome.  On  a vu  l’atropine  et  la  duboisine 
faire  éclater  le  glaucome,  dans  les  cas  où  cette  maladie  était  imminente. 

L’ésérine  augmente  au  début  la  tension  intro-oculaire,  mais  cette 
tension  s’abaisse  dès  que  le  resserrement  de  la  pupille  est  établi  ; aussi 
l’ésérine  peut-elle  être  employée  avec  avantage  dans  le  glaucome. 

Emploi  thérapeutique  des  mydriatiques  et  des  myotiques.  — La  bella- 
done est  employée,  en  applications  locales,  pour  calmer  les  douleurs  et 
l’irritation  de  la  conjonctive,  de  la  cornée,  de  la  choroïde  et  de  l’iris. 

Les  mydriatiques  et  les  myotiques  ne  sont  pas  seulement  usités  à 
cause  de  leur  action  sur  la  pupille;  on  peut  encore  y avoir  recours 
pour  modifier  l'accommodation  et  la  pression  intra-oculaire. 

On  se  sert  des  mydriatiques  pour  faciliter  l’examen  ophthalmoscopi- 
que, pour  découvrir  les  cataractes  qui  commencent  à la  périphérie  du 
cristallin,  et  pour  permettre  aux  malades  de  voir  tout  le  long  du  pour- 
tour de  la  cataracte,  lorsque  celle-ci  est  centrale  et  qu’elle  empêche  la 
vue  avec  une  pupille  de  dimensions  ordinaires.  On  emploie  encore  les 
mydriatiques  pour  prévenir  le  prolapsus  de  l’iris,  ou  pour  faire  revenir 
cette  membrane  à sa  position  normale  dans  les  cas  où  elle  est  déjà  pro- 
labée  à la  suite  d’un  ulcère  perforant  ou  d’une  lésion  mécanique  de  la 
cornée.  Les  mydriatiques  sont  utiles  dans  l’iritis  : ils  mettent  au  repos 
les  parties  enflammées  de  l’œil,  ils  tiennent  l’iris  éloigné  autant  que 
possible  de  la  surface  du  cristallin  et  préviennent  la  formation  des 
synéchies  entre  la  face  postérieure  de  l’iris  et  la  face  antérieure  de  cette 
lentille. 

On  se  sert  des  myotiques  pour  resserrer  la  pupille  dans  la  photo- 
phobie, et  pour  neutraliser  faction  des  mydriatiques  antérieurement 
employés.  On  les  emploie  également,  pour  déterminer  la  contraction 
du  muscle  ciliaire,  dans  la  paralysie  de  l’accommodation  qui  survient 
à la  suite  de  la  diphtérie,  de  l’asthénopie  et  de  l’héméralopie. 

On  emploie  alternativement  les  mydriatiques  et  les  myotiques  pour 
voir  s’il  existe  des  synéchies  et  pour  les  rompre,  au  besoin. 

On  peut  utiliser  les  mydriatiques  pour  provoquer  la  paralysie  du  mus- 
cle ciliaire  et  par  conséquent  du  pouvoir  d 'accommodation,  à la  fin  d’exa- 
miner l’état  des  milieux  réfringents  de  l’œil  (astigmatisme)  ; les  mydria- 
tiques rendent  également  service  dans  les  cas  où  les  malades  sont  atteints 
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de  spasme  du  muscle  ciliaire,  ou  lorsqu’ils  sont  incapables  de  faire 
volontairement  l’accommodation  de  l’œil  pour  les  objets  rapprochés. 

Les  myotiques  sont  utiles  dans  le  glaucome  au  début;  au  contraire, 
comme  nous  l’avons  dit  plus  haut,  les  mydriatiques  sont  directement 
nuisibles  et  ne  pourraient  qu’accélérer  la  marche  de  la  maladie.  Dans 
le  glaucome,  la  tension  du  liquide  de  la  chambre  antérieure  est  consi- 
dérablement accrue,  parce  que  l’humeur  aqueuse  ne  peut  plus  s’écouler 
par  les  espaces  de  Fontana  et  par  le  canal  de  Schlemm,  directement 
comprimés  par  l’iris.  Dans  ces  conditions,  les  myotiques,  en  resserrant 
la  pupille  et  en  attirant  l’iris  en  arrière,  permettent  au  fluide  de 
s’échapper  plus  librement  à travers  les  espaces  de  Fontana.  L’atropine, 
au  contraire,  est  nuisible,  parce  qu’en  dilatant  la  pupille,  elle  fait  en 
sorte  que  tout  le  tissu  de  l’iris  s’amasse  dans  l’angle,  situé  entre  cette 
membrane  et  entre  la  cornée,  et  qu’ainsi  elle  rend  plus  complète  l’ob- 
struction des  espaces  de  Fontana. 

Action  de  la  cocaïne.  — Appliquée  sur  l’œil,  la  cocaïne  exerce  plu- 
sieurs actions  : elle  produit  l’anesthésie  locale,  elle  dilate  la  pupille,  et 
elle  relâche  d’une  manière  plus  ou  moins  complète  le  muscle  ciliaire. 
Si  on  applique  sur  l’œil,  à des  intervalles  de  cinq  minutes,  deux  ou 
trois  gouttes  d’une  solution  à 4 pour  100  de  cocaïne,  la  cornée,  la  con- 
jonctive et  l’iris  sont  anesthésiés  après  20  à 30  minutes,  au  point  que 
les  opérations  pratiquées  sur  ces  parties  sont  parfaitement  indolores. 
La  cocaïne  produit  en  même  temps  la  constriction  des  vaisseaux  super- 
ficiels et  la  pâleur  de  la  conjontive.  La  dilatation  pupillaire  est  considé- 
rable, elle  est  rapide,  et  elle  diffère  de  la  mydriase  atropinique  en  ce 
que  la  pupille,  dilatée  par  la  cocaïne,  réagit  sous  l’influence  de  la 
lumière  et  des  mouvements  d’accommodation.  La  mydriase  cocaïnique 
est  due,  suivant  toute  apparence,  à une  stimulation  des  terminaisons 
du  grand  sympathique  dans  l’iris,  car  la  cocaïne  ne  dilate  plus  la 
pupille  après  que  le  sympathique  cervical  a été  sectionné  sur  une  lon- 
gueur suffisante  pour  provoquer  la  dégénérescence  des  bouts  périphé- 
riques de  ce  nerf.  L’excitation  du  sympathique  cervical  n’augmente  pas 
la  dilatation  maxima  de  la  pupille,  produite  par  la  cocaïne.  La  cocaïne 
ne  paralyse  pas  la  troisième  paire  : ce  qui  le  prouve,  c’est  que  l’excita- 
tion de  ce  nerf  resserre  la  pupille  dilatée  par  la  cocaïne.  La  stimulation 
directe  du  sphincter  de  la  pupille  est  également  suivie  de  myosis.  L’ac- 
tion de  la  cocaïne  porte  sur  les  terminaisons  périphériques  et  non  pas 
sur  les  centres  du  nerf  sympathique  : en  effet,  la  section  du  sympa- 
thique cervical  n’altère  pas  les  dimensions  de  la  pupille  dilatée  au 
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préalable  par  la  cocaïne,  et  la  cocaïne  provoque  la  dilatation  pupillaire 
sur  un  œil  excisé  (1). 

Action  des  médicaments  sur  la  rétine.  — En  comparant  une  rétine  de 
grenouille  conservée  dans  l’obscurité  avec  une  rétine  exposée  à la 
lumière,  on  voit  que  la  lumière  provoque  la  contraction  des  segments 
internes  des  cônes  et  des  bâtonnets  (2)  en  même  temps  que  des  cel- 
lules pigmentaires  de  la  rétine,  à tel  point  que  les  parties  externes  des 
cônes,  des  bâtonnets  et  du  pigment  se  détachent  de  la  membrane  limi- 
tante externe  pour  se  rapprocher  de  la  membrane  délimitante  interne 
delà  rétine  (fig.  76,  b).  Un  phénomène  analogue  est  produit  par  la  cha- 


« 6 C 

Fig.  76.  — Position  des  bâtonnets  et  des  cellules  pigmentaires  dans  la  rétine  de  la  grenouille. 
a,  conservée  pendant  48  heures  dans  l'obscurité  ; b,  exposée  pendant  5 à 10  minutes  à la 
lumière  diffuse,  après  avoir  été  conservée  pendant  24  heures  dans  l’obscurité;  c,  exposée 
à la  lumière  pendant  une  demi-heure.  La  tig.  c représente  également  la  position  des  bâton- 
nets et  des  cellules  pigmentaires  dans  le  tétanos  par  la  strychnine. 

leur  (3).  La  rétine  d’une  grenouille,  tétanisée  par  la  strychnine  dans  une 
obscurité  complète,  présente  les  mêmes  caractères  qu’une  rétine  expo- 
sée à la  lumière;  en  d’autres  termes,  la  strychnine  provoque  une  con- 
traction excessive  des  cônes,  des  bâtonnets  et  des  cellules  pigmentaires 
(fig.  76,  c).  On  peut  encore  provoquer  le  même  phénomène  en  tétani- 
sant l’œil  dans  l’obscurité  au  moyen  de  courants  induits,  soit  avant, 
soit  après  son  excision. 

Action  des  médicaments  sur  la  sensibilité  de  l’œil.  — La  sensibilité  de 
l’œil  aux  impressions  lumineuses  est  exaltée  par  la  strychnine,  le  champ 
•visuel  s’étend,  la  vue  devient  plus  perçante  et  permet  de  distinguer  net- 

(1)  Jessop.  Proc.  Roy.  Soc.  1886. 

(2)  Engelmann.  P/lüger’s  Archiv,  XXXV,  p.  498. 

(3)  Gradenigo,  jun.  Ally.  Wiener  med.  Ztg.  1885,  p.  29. 
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tement  les  objets  à de  grandes  distances;  la  zone  des  sensations  bleues 
s’élargit.  Cette  action  delà  strychnine  est  jusqu’à  un  certain  point  locale, 
attendu  qu’elle  est  plus  manifeste  du  côté  où  l’on  a pratiqué  l’injection 
hypodermique  de  strychnine.  La  santonine  modifie  d’une  manière  bien 
remarquable  les  sensations  des  couleurs  : les  objets  paraissent  d’abord 
violets,  puis  d’un  jaune-verdâtre;  cette  coloration  jaune  a été  attribuée 
a ce  que  les  milieux  réfringents  de  l’œil  seraient  inprégnés  par  la  san- 
tonine, qui  devient  jaune  par  l’exposition  à lumière;  d’autres  ont  cher- 
ché à expliquer  cette  altération  de  la  coloration  apparente  des  objets 
par  une  stimulation,  suivie  de  paralysie,  des  éléments  rétiniens  par 
lesquels  est  perçue  la  couleur  violette. 

La  sensibilité  de  l’œil  au  rouge  et  au  vert  paraît  parfois  affaiblie  sous 
l’influence  de  l’ésérine. 

Hallucinations  visuelles  produites  par  les  médicaments.  — Certains 
médicaments  déterminent  des  sensations  visuelles  subjectives,  proba- 
blement plutôt  par  influence  sur  le  cerveau  que  par  action  sur  l’œil 
lui-même.  D’après  Ferrier,  le  centre  optique  serait  constitué  par  le 
gyrus  angulaire  (fig.  68;  14  et  16)  et  par  les  lobes  occipitaux.  Dans  le 
delirium  tremens,  qui  succède  aux  excès  alcooliques,  les  malades  se 
plaignent  fréquemment  de  visions  très  désagréables,  qui  se  manifestent 
le  plus  souvent  sous  la  forme  de  petits  démons  et  d’animaux. 

Le  chanvre  indien  provoque,  chez  certaines  personnes,  des  hallucina- 
tions de  nature  gaie,  qui  se  manifestent  d’ordinaire  immédiatement 
avant  le  sommeil  (1). 

Le  salicylate  de  soude  détermine  parfois  des  sensations  visuelles 
subjectives,  dès  que  les  yeux  sont  fermés  ; je  les  ai  observées  après  l’ad- 
ministration de  30  centigram.  du  médicament.  La  digitale  à haute  dose 
peut  provoquer  également  des  sensations  lumineuses  subjectives  : après 
avoir  absorbé,  moi-même,  environ  6 centigrammes  de  digitaline  dans 
l’espace  de  48  heures,  je  remarquai  que  le  centre  de  mon  champ  visuel 
était  constamment  occupé  par  une  tache  brillante,  entourée  d’un  cercle 
lumineux  présentant  toutes  les  couleurs  de  l’arc-en-ciel.  Introduite 
dans  l’œil,  la  digitaline  provoque  d’abord  une  sensation  de  cuisson  avec 
sécrétion  abondante  de  larmes;  cette  sensation  disparaît  rapidement, 
mais  on  remarque,  après  quatre  à cinq  heures,  que  les  objets  lumineux 
sont  entourés  d’un  halo  brillant.  Ce  phénomène  est  dû  probablement 
à une  opalescence  de  la  cornée  (2). 

(1)  Voir  Scuroff.  Pharmacol.  éd.,  p.  535. 

[2)  Lauder  Brunton.  On  Bigitalis,  etc. 
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Amblyopie  toxique.  — Ingérée  à l’intérieur  en  quantité  suffisante,  la 
belladone  produit  la  dilatation  pupillaire  et  le  trouble  de  la  vue.  L’al- 
cool, le  tabac,  la  quinine  et  le  plomb  altèrent  le  pouvoir  visuel,  soit  en 
modifiant  la  forme  ou  la  couleur  des  objets,  soit  en  rétrécissant  le 
champ  visuel  au  centre  ou  à la  phériphérie.  Ces  symptômes  sont 
d’abord  purement  fonctionnels,  mais  ils  peuvent  aussi,  s’ils  ne  dispa- 
raissent pas,  être  les  précurseurs  d’altérations  anatomiques  irrémé- 
diables. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUB  L’OUÏE. 

Les  sensations  acoustiques  résultent  de  la  transmission,  par  l’inter- 
médiaire de  la  membrane  du  tympan  et  des  osselets  de  l’ouïe,  des 
vibrations  sonores  de  l’air  au  nerf  auditif,  et  de  la  perception  de  ces 
vibrations  par  le  cerveau. 

Le  centre  acoustique  est  situé,  d’après  Ferrier,  dans  la  circonvolution 
temporo-sphénoïdale  supérieure  (fig.  68;  16).  Il  est  permis  de  rattacher 
à une  irritation  de  ces  centres  les  sensations  acoustique  subjectives,  qui 
ne  paraissent  pas  dues  à une  altération  de  l’appareil  auditif  proprement 
dit  : tels  sont  les  bruits  de  voix,  etc.,  dont  se  plaignent  les  malades, 
atteints  de  delirium  tremens  ou  de  manie,  ou  empoisonnés  par 
le  chanvre  indien  ; ces  bruits  s’observent  encore,  comme  prodromes 
d’un  accès,  chez  certains  épileptiques. 

La  faculté  de  l’ouïe  peut  devenir  obtuse  à la  suite  d’un  obstacle 
quelconque  au  passage  du  son  dans  l’oreille,  d’une  affection  du  nerf 
auditif  ou  du  centre  cérébral  de  l’ouïe. 

On  peut  rendre  l’ouïe  plus  claire  en  écartant  les  obstacles  qui  s’op- 
posent à la  transmission  des  sons  au  nerf  auditif,  ou  en  administrant 
des  médicaments  qui  augmentent  l’excitabilité  du  nerf  acoustique  ou 
du  cerveau  lui-même.  On  peut  enlever  les  bouchons  de  cérumen  par 
de  simples  irrigations  dans  le  conduit  auditif  externe;  on  peut  dimi- 
nuer l’engorgement  et  le  catarrhe  de  la  trompe  d’Eustacbe,  qui  s’oppo- 
sent aux  vibrations  dans  l’oreille  moyenne,  en  faisant  pratiquer  des 
inhalations  de  camphre  et  d’ammoniaque,  ou  en  appliquant  sur  la  par- 
tie postérieure  des  narines,  à l’aide  du  spray  ou  de  la  douche  nasale, 
une  solution  de  chlorhydrate  d’ammoniaque  et  de  bicarbonate  de 
sodium.  L’excitabilité  du  nerf  acoustique  ou  du  cerveau  se  trouve 
accrue  par  la  strychnine,  qui  rend  l’ouïe  plus  distincte. 

Les  sensations  subjectives  de  bruits  dans  l’oreille,  telles  que  le  bour- 
donnement, le  bruissement  et  le  tintement,  sont  parfois  fort  désagréa- 
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blés.  Les  bruits  de  bouillonnement  peuvent  être  dus  à la  présence  de 
mucus,  accumulé  dans  la  trompe  d’Eustache.  Les  bruissements  et  les 
bourdonnements  d’oreilles  résultent  généralement  d’une  congestion 
vasculaire,  soit  du  méat  auditif  externe,  soit  de  l’oreille  moyenne  ou  de 
la  trompe  d’Eustache.  Pour  faire  cesser  les  bruits  de  bouillonnement 
qui  sont  dus  à la  présence  de  mucosités,  il  suffit  le  plus  souvent  de  pra- 
tiquer une  douche  nasale,  avec  une  solution  de  carbonate  de  soude. 
Quant  aux  sensations  subjectives  de  bruits  dans  l’oreille  qui  sont  dues 
à une  hyperémie,  on  peut  les  calmer  ou  même  les  faire  disparaître 
entièrement  par  les  purgatifs  cholagogues  ou  par  l’acide  bromhydri- 
que.  L’iodure  de  potassium  et  l’iodure  d’ammonium,  employés  en 
applications  topiques  et  administrés  à l’intérieur,  diminuent  d’ordinaire 
l’engorgement  de  la  muqueuse  du  conduit  auditif.  La  quinine  et  le  sali- 
cylate  de  soude,  ingérés  à haute  dose,  déterminent  presque  constam- 
ment des  bourdonnements  d’oreilles.  On  peut  prévenir  ou  enrayer  cet 
effet  latéral  désagréable  par  l’administration  de  l’acide  bromliydrique 
ou  de  l’ergot  (1).  On  ignore  encore  si  les  bourdonnements  du  salicylate  et 
de  la  quinine  sont  dus  à une  action  de  ces  médicaments  sur  l’appareil 
auditif  ou  sur  les  centres  cérébraux  ; cependant  le  délire,  qui  se  déclare 
parfois  après  l’administration  de  doses  très  élevées  de  ces  médicaments, 
permet  de  croire  que  les  bourdonnements,  d’oreilles  ne  constituent 
qu’un  symptôme  prémonitoire  dû  également  à une  influence  de  ces 
médicaments  sur  les  centres  cérébraux. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  SENS  DE  LODORAT. 

Certains  médicaments,  tels  que  le  musc  et  les  huiles  éthérées,  ont 
une  odeur  forte  et  caractéristique,  qui  est  due  à leur  action  sur  les 
branches  terminales  du  nerf  olfactif.  Ce  nerf  s’épuise  rapidement, 
comme  le  prouve  la  rapidité  avec  laquelle  diminue  l’intensité  de  l’odeur 
perçue.  Les  personnes  atteintes  d’anosmie  ne  perçoivent  pas  les  odeurs 
semblables  à celles  que  nous  venons  de  mentionner,  mais  elles  sentent 
parfaitement  l’ammoniaque  et  l’acide  acétique.  Cela  provient  de  ce  que 
les  branches  nasales  du  trijumeau,  tout  en  ne  permettant  pas  d’appré- 
cier les  qualités  des  substances  odorantes,  sont  irritées  par  les  vapeurs 
piquantes  et  provoquent  une  sorte  de  sensation.  La  strychnine  paraît 
pouvoir  exalter  la  faculté  de  distinguer  les  odeurs  entr’elles,  et,  qui 
plus  est,  rendre  agréables  des  odeurs  aussi  désagréables  que  celle  de 

(1)  Sciiilzing.  Aertzl.  Intelligenzblatt  1883. 
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l’assa  fœtida,  de  l’ail  et  de  la  valériane.  L’effet  résulte  peut-être  d’une 
action  du  médicament  sur  l’appareil  olfactif,  mais  il  est  plus  probable 
qu’il  est  dû  à son  action  sur  le  centre  cérébral  de  l’olfaction,  lequel 
serait  situé,  d’après  Ferrier,  à la  pointe  du  lobe  temporo-sphénoïdal. 
La  faculté  de  distinguer  les  odeurs  s’émousse  par  l’action  de  médica- 
ments qui  abaissent  la  sensibilité  du  cerveau,  ou  qui,  comme  l’iodure 
de  potassium,  provoquent  des  altérations  de  la  muqueuse  nasale. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  SENS  DU  GOÛT. 

La  plupart  des  médicaments  ont  une  saveur  forte,  et  le  plus  souvent 
désagréable. 

Les  sensations,  auxquelles  on  donne  généralement  le  nom  de  goût, 
sont  fréquemment  des  combinaisons  de  sensations  olfactives  et  de  sen- 
sations gustatives.  L’huile  de  ricin,  par  exemple,  doit  presqu’entière- 
ment  sa  saveur  nauséeuse  à son  odeur,  et  il  suffit  de  se  boucher  les 
narines  au  moment  d’ingérer  ce  médicament  pour  masquer  en  grande 
partie  sa  saveur.  Certaines  substances,  après  avoir  été  avalées  ou  reje- 
tées, laissent  sur  la  langue  une  impression  gustative  à laquelle  on  a 
donné  le  nom  d’arrière-goût,  et  qui  est  parfois  tout  autre  que  leur  saveur 
première;  c’est  ainsi  que  les  amers  laissent  dans  la  bouche  un  arrière- 
goût  sucré.  Administrée  en  solution  neutre,  la  quinine  laisse  pendant 
longtemps  un  goût  amer  dans  la  bouche,  parce  qu’étant  peu  soluble 
elle  précipite  et  reste  attachée  à la  surface  de  la  langue  ; si,  au  contraire, 
la  quinine  est  ingérée  dans  un  excès  d’acide,  et  si  on  lave  la  bouche 
avec  une  gorgée  d’eau  immédiatement  après  l’ingestion  du  médicament, 
l’arrière-gout  qui  persiste  est  sucré. 

Ap  rès  leur  passage  dans  le  sang,  certains  médicaments  sont  excrétés 
par  la  salive,  et  provoquent  dans  la  bouche  un  saveur  qui  persiste  pen- 
dant longtemps;  c’est  le  cas  pour  l’iodure  de  potassium. 

L’iode  paraît  pouvoir  également  provoquer  l’élimination,  par  la 
salive,  de  certaines  autres  substances,  pourvu  qu’elles  soient  combinées 
à ce  métalloïde  ; c’est  ainsi  que  Claude  Bernard  a retrouvé  l’iodure  de 
fer  dans  la  salive,  tandis  que  le  lactate  de  fer  ne  passe  pas  dans  la  salive. 
Il  m’a  semblé  que  l’iode  exerce  la  même  influence  sur  l’excrétion  de  la 
quinine;  les  malades  auxquels  je  prescrivais  simultanément  la  quinine 
et  l’iodure  de  potassium,  se  sont  plaints  d’une  saveur  amère  persistante 
dans  la  bouche,  tandis  qu’ils  n’accusaient  pas  cette  sensation  quand  je 
leur  donnais  la  quinine  ou  l’iodure  isolément. 
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CHAPITRE  X. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LA  RESPIRATION. 


MÉDICAMENTS  STIMULANTS  ET  DÉPRIMANTS  DE  LA  RESPIRATION. 


La  plupart  des  naturalistes  supposent  que  l’homme  descend  de  cer- 
tains organismes  situés  au  bas  de  l’échelle  des  êtres  vivants  et  qu’il  a 
passé,  à une  époque  fort  reculée,  par  un  état  analogue  à celui  des  asci- 
dies ou  des  tuniciers.  Chez  ces  animaux,  la  respiration  est  entretenue 
par  l’eau  qui  est  chassée  à travers  les  ouvertures  d’un  sac,  dans  les 
mailles  duquel  circulent  les  liquides  nourriciers.  Les  contractions  de 
cette  poche,  qui  tiennent  l’eau  en  mouvement,  sont  sous  la  dépendance 
d’un  ganglion  nerveux,  situé  entre  l’ouverture  buccale  et  l’ouverture 
anale  (fig.  77).  Nous  ne  savons  pas  si  ce  ganglion  exerce  une  influence 


Paroi  du  corps  

Nerfs  fournis  par  le  ganglion. 


Sac  pharyngien  . . . 
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Fig.  77.  — Ascidie. 
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sur  la  circulation  des  fluides  nutritifs,  laquelle  est  entretenue  par  les 
contractions  rythmiques  d’un  simple  tube  qui  fait  fonction  de  cœur. 
Ces  contractions  chassent  d’abord  le  liquide  nourricier  dans  un  sens 
déterminé,  puis  elles  se  renversent  de  façon  pousser  le  liquide  dans 
une  direction  opposée  à la  première.  Au  point  de  vue  de  ses  fonctions, 
ce  ganglion  nerveux  est  l’analogue  de  la  moelle  allongée  chez  les  verté- 
brés. Celle-ci  doit  donc  être  considérée  comme  un  centre  plus  primor- 
dial, et  par  conséquent  supérieur  au  cerveau  et  à la  moelle  épinière. 

Les  figures  78  et  79,  qui  représentent  d’une  manière  schématique  un 
amphioxe  (cyclostome)  et  un  poisson,  font  saisir  encore  mieux  l’exac- 
titude de  cette  proposition.  La  respiration  se  fait  chez  l’amphioxe  à peu 
près  comme  chez  les  ascidies  : l’eau  passe  du  sac  pharyngien  dans  la 
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cavité  vestibulaire  pour  sortir  par  l’orifice  abdominal.  L’amphioxe  n’a 
ni  tête,  ni  organes  des  sens;  il  est  acéphale  dans  toute  l’acception  du 
terme,  mais  son  corps  tout  entier  est  allongé.  Nous  pouvons  considérer 


Masse  nerveuse  ou  myélon. 


Fig.  78.  — Amphioxe.  — L'eau  entre  par  l'ouverture  buccale,  d'où  elle  passe  par  les  ouvertures 
du  sac  pharyngien  dans  une  seconde  cavité,  pour  sortir  par  l'orifice  abdominal. 


Nez. 

OEil. 

Cerveau. 

Moelle  allongée. 


Moelle  épinière. 


l’amphioxe  comme  une  ascidie,  dont  le  ganglion  respiratoire  et  la 
partie  des  parois  du  corps  qui  le  renferme  auraient  été  étirés,  et  dont 
l’ouverture  buccale  se  trouverait  ainsi  considérablement  écartée  de 
l’orifice  anal.  Comme  les  muscles  de  ce  corps  allongé  ont  besoin  d’être 
innervés,  le  ganglion  nerveux  s’allonge  à son  tour  en  un  cordon,  qui 
représente  à la  fois  la  moelle  épinière  et  la  moelle  allongée.  En  résumé, 
la  masse  ganglionnaire  des  ascidies  correspond  à la  moelle  allongée  ; 
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le  cordon  nerveux  de  l’amphioxe  est  l'analogue  de  la  moelle  allongée 
et  de  la  moelle  épinière  à la  fois. 

Chez  les  poissons,  le  sac  pharyngien  ou  branchial,  au  lieu  de  s’ouvrir 
dans  le  sac  vestibulaire,  communique  directement  avec  l’eau  ambiante. 
Étant  muni  d’une  tête  et  d’organes  des  sens,  le  poisson  doit  être  pourvu 
également  d’une  masse  nerveuse  plus  développée,  en  d’autres  termes 
d’un  cerveau. 

Nous  voyons  ainsi  que  la  moelle  allongée  est  le  centre  nerveux  pri- 
mordial, fondamental,  puis  vient  la  moelle  épinière  et  enfin  le  cerveau; 
et  nous  sommes  en  droit  de  présumer  que  la  moelle  allongée,  bien 
qu’elle  soit  située  plus  haut  et  plus  près  du  cerveau  que  la  moelle  épi- 
nière, sera  moins  vite  affectée  par  certains  médicaments  que  la  moelle 
spinale  et  le  cerveau.  Effectivement,  l’alcool,  l’éther,  la  morphine,  etc., 
paralysent  les  centres  nerveux  dans  un  ordre  inverse  de  celui  de  leur 
développement,  c’est-à-dire  le  cerveau  d’abord,  puis  la  moelle  épinière 
et  enfin  la  moelle  allongée.  Cependant,  certains  médicaments,  tels  que 
l’aconit,  le  gelsemium  et  l’acide  cyanhydrique  paralysent  très  rapide- 
ment le  centre  respiratoire. 

De  la  masse  ganglionnaire  des  ascidies  partent  des  fibres  nerveuses, 
dont  les  unes  se  rendent  au  sac  pharyngien  et  les  autres  au  sac  anal. 
Ces  deux  poches,  si  elles  se  contractaient  simultanément,  auraient  une 
action  antagoniste,  l’eau  ne  pourrait  plus  traverser  les  orifices  bran- 
chiaux et  la  respiration  serait  arrêtée.  Elles  doivent,  pour  mettre  l’eau 
en  mouvement,  se  resserrer  alternativement,  et  cette  action  alternante 
est  régularisée  par  le  ganglion  nerveux.  Celui-ci  est  formé  d’un  grand 
nombre  de  cellules  et  de  fibres  nerveuses.  Le  groupe  de  cellules  qui 
envoie  des  fibres  au  pharynx  est  appelé  centre  pharyngien  ou  centre 
inspiratoire. 

Nous  trouvons  chez  les  animaux  supérieurs  des  arrangements  ana- 
logues, et  nous  allons  donner  à ce  sujet  quelques  explications. 

Par  centres  nerveux  nous  entendons  tout  simplement  des  groupes  de 
cellules  et  de  fibres  qui  interviennent  simultanément  dans  Y exécution 
de  certains  actes.  11  n’est  pas  nécessaire  que  ces  centres  soient  entière- 
ment distincts  les  uns  des  autres  : un  même  groupe  de  cellules  gan- 
glionnaires peut  faire  partie  de  centres  différents.  C’est  ainsi  que  dans 
la  figure  schématique  suivante  (fig.  80),  le  centre  respiratoire  comprend 
à la  fois  les  centres  inspiratoire  et  expiratoire,  et  que  le  centre  du  vomis- 
sement comprend  des  groupes  cellulaires  qui  font  partie  du  centre 
inspiratoire  et  d’autres  qui  appartiennent  au  centre  expiratoire,  en 
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même  temps  que  des  groupes  de  cellules  qui  interviennent  activement 
dans  la  dilatation  du  cardia.  En  étudiant  cette  question  de  plus  près, 
nous  constatons,  en  outre,  que  le  centre  inspiratoire  n’affecte  pas  tou- 
jours avec  la  même  intensité  les  nombreux  muscles  qu’il  innerve.  Chez 
l’homme,  le  diaphragme  prend,  pendant  le  jour,  dans  l’exécution  des 
mouvements  inspiratoires  une  part  plus  grande  que  les  muscles  thora- 
ciques. Pendant  le  sommeil,  au  contraire,  les  contractions  du  diaphrag- 
ment s’affaiblissent  ou  même  s’effacent  entièrement  et  l’on  voit  le  thorax 
se  soulever  et  s’abaisser  plus  vivement  que  pendant  le  réveil.  Il  en 
résulte  que  l'on  pourrait  subdiviser  le  centre  inspiratoire  en  un  centre 
inspiratoire  thoracique,  et  un  centre  inspiratoire  diaphragmatique. 

Ces  divisions  seraient  absurdes  de  la  part  de  ceux  qui  s’imagineraient 
que  chaque  centre  constitue  une  masse  nerveuse  distincte,  et  l’on  ne 
comprendrait  pas  que  le  bulbe  rachidien  pût  contenir  autant  de  centres 
distincts.  Au  contraire,  toutes  les  difficultés  disparaissent  si  par  le  mot 
« centre  »,  on  entend  tout  simplement  indiquer  un  groupe  de  cellules 
et  de  fibres  qui  interviennent  dans  l’accomplissement  du  même  acte,  et 


Centre  inspiratoire  . . 
Centre  de  la  toux  . . . 

Centre  expiratoire.  . . 


Fig.  80.  — Représentation  schématique  des  « centres  » de  la  moelle  allongée.  Les  flèches 
indiquent  la  direction  des  courants  nerveux.  Les  nerfs  centripètes  sont  sensitifs,  les  centri- 
fuges sont  moteurs. 

si  l’on  admet  que  deux  centres  distincts  peuvent  comprendre  les  mêmts 
groupes  cellulaires  et  ne  différer  entr’eux  que  par  l’intervention  en  plus 
ou  en  moins  de  quelques  cellules  nerveuses. 

L’acte  de  la  respiration  consiste  dans  la  dilatation  et  dans  l’affaisse- 
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ment  alternatifs  de  la  cavité  thoracique;  grâce  à ces  mouvements,  l’air 
est  successivement  inspiré  et  expiré. 

Les  muscles,  qui  interviennent  dans  la  respiration  ordinaire,  sont  le 
diaphragme  et  les  muscles  intercostaux  et  scalènes.  Le  diaphragme  fait 
descendre,  tandis  que  les  muscles  scalènes  et  intercostaux  élèvent  les 
côtes  pendant  Y inspiration. 

L'expiration  paisible  est  un  acte  purement  passif  (1),  en  se  sensqu’elle 
se  fait  sans  l’intervention  de  mouvements  musculaires,  par  la  seule 
action  de  l’élasticité  des  organes  : le  diaphragme  et  les  parois  thora- 
ciques reviennent  à leur  position  d’équilibre,  et  les  parois  élastiques 
des  vésicules  pulmonaires,  distendues  par  l’inspiration,  se  rétractent. 

Dans  l’état  de  dyspnée,  d’autres  muscles  interviennent  dans  la  pro- 
duction des  mouvements  inspiratoires.  Quant  à l’expiration,  elle  paraît 
être  passive,  non-seulement  à l’état  ordinaire,  mais  encore  dans  les  cas 
où  la  dyspnée  résulte  tout  simplement  d’une  absence  d’oxygène. 
Bernstein  (2),  ayant  fait  respirer  à un  lapin  de  l’hydrogène  au  lieu  d’air, 
observa  que  l’inspiration  et  l’expiration  étaient  également  renforcées. 
L’expiration  est  active  lors  de  la  production  de  la  voix,  au  moment  de 
la  toux  ou  de  l’éternûmenl;  et  elle  devient  forcée  lorsqu’on  applique 
une  substance  irritante  sur  la  muqueuse  du  nez,  du  larynx,  de  la  tra- 
chée ou  des  bronches.  Tous  ceux  qui  ont  bu  du  soda-water  savent  par 
expérience  qu’au  moment  où  l’acide  carbonique,  qui  irrite  vivement 
ces  muqueuses,  est  exhalé,  l’expiration  devient  active  et  qu’elle  réclame 
l’intervention  des  contractions  musculaires. 

Le  centre  respiratoire  principal  est  situé  dans  la  moelle  allongée,  à la 
pointe  du  calamus  scriptorius  ; Flourens  lui  a donné  le  nom  de  nœud 
vital , parce  que  la  destruction  du  bulbe  à cet  endroit  arrête  la  respira- 
tion et  détermine  la  mort. 

Le  centre  respiratoire  peut  être  divisé  en  deux  moitiés,  situées  symé- 
triquement de  chaque  côté  de  la  ligne  médiane,  chacune  d’elles 
animant  les  muscles  respiratoires  du  côté  correspondant.  On  a prétendu 
également  qu’il  existe  un  centre  inspiratoire  et  un  centre  expiratoire, 
agissant  alternativement  ; mais  il  est  à observer  que  dans  la  respiration 
paisible  le  centre  inspiratoire  seul  intervient  activement. 

Si,  à l’exemple  de  Flourens,  on  pratique  la  piqûre  du  centre  respira- 
toire, ou  si  l’on  détruit  une  des  moitiés  de  ce  centre,  la  respiration 
s’arrête  d’ordinaire  tout  à fait;  si  alors  on  pratique  la  respiration 

(1)  Bernstein.  Archiv  f.  Anat.  u.  Physiol.  1882,  p.  322. 

(2)  Bernstein.  Op.  cit. 
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artificielle  pendant  quelques  heures,  les  mouvements  respiratoires  se 
rétablissent.  Schiff  a même  conseillé  la  respiration  artificielle  prolon- 
gée, dans  l’apoplexie. 

La  section  de  la  moelle  épinière,  pratiquée  immédiatement  en 
dessous  du  bulbe,  fait  d’ordinaire  cesser  la  respiration,  et  il  paraît  à 
première  vue  que  le  centre  respiratoire  est  limité  à la  moelle  allongée. 
La  strychnine  permet  de  démontrer  qu’il  n’en  est  pas  ainsi.  Ce  médica- 
ment augmente  considérablement  l’excitabilité  du  centre  respiratoire, 
et  quand  on  l’injecte  dans  le  sang,  avant  de  diviser  la  moelle,  on  voit 
les  mouvements  respiratoires  persister  encore  après  la  section  de  la 
moelle  épinière.  Si  l’on  pratique  l’injection  après  la  section  de  la 
moelle,  on  voit  les  mouvements  respiratoires  revenir  un  peu. 

Ces  résultats  s’expliquent  si  l’on  admet  que  le  centre  respiratoire  n’est 
pas  limité  au  bulbe , mais  qu’il  s’étend  à la  partie  supérieure  de  la  moelle 
épinière.  Toutefois,  à moins  d’être  stimulée  par  la  strychnine,  la  portion 
spinale  du  centre  respiratoire  est  incapable  de  maintenir  les  mouve- 
ments respiratoires. 

L'énergie  du  travail  respiratoire  parait  dépendre , au  moins  pour  une 
large  part,  des  conditions  dans  lesquelles  se  trouve  le  centre  respiratoire. 
La  distribution  de  ce  travail  est  avant  tout  sous  la  dépendance  de  l’exci- 
tation de  l’un  ou  de  l’autre  des  nerfs  afférents.  Ces  nerfs  exercent  aussi 
une  certaine  influence  sur  l’énergie  du  travail  respiratoire. 

Le  centre  respiratoire  est  stimulé,  et  la  quantité  de  travail  qu’il  fournit 
se  trouve  dans  la  même  mesure  augmentée,  par  le  sang  veineux.  Si  le 
sang  qui  baigne  la  moelle  allongée  est  trop  artérialisé,  trop  riche  en 
oxygène,  le  centre  respiratoire  affaiblit  ou  suspend  son  action,  et  il 
survient  un  état  d'apnée,  dans  lequel  il  ne  se  produit  plus  spontané- 
ment de  mouvements  respiratoires.  Cet  état  d’apnée  est  beaucoup  plus 
facile  à obtenir  et  persiste  plus  longtemps,  si  l’on  a soin  de  calmer  au 
préalable  l’excitabilité  du  centre  respiratoire  par  certains  médicaments, 
tels  que  le  chloral.  Par  contre,  l’apnée  devient  difficile  et  même  impos- 
sible, lorsque  le  centre  respiratoire  est  excité,  notamment  par  l’injec- 
tion d’émétine  ou  d’apomorphine. 

On  ignore  encore  si  l’excitation  produite  sur  le  centre  respiratoire, 
par  le  sang  veineux,  est  due  à un  déficit  d’oxygène,  ou  à un  excès 
d’acide  carbonique.  Peut-être  s’agit-il  aussi  de  certains  produits  de 
combustion  imparfaite  dans  le  sang  veineux.  11  est  encore  possible  que 
ces  trois  facteurs  participent  en  même  temps  à cette  stimulation. 

D’après  Bernstein,  le  déficit  d’oxygène  exciterait  plus  spécialement  le 
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centre  d’inspiration,  tandis  que  l’excès  d’acide  carbonique  agirait  sur 
le  centre  d’expiration  (1). 

Lorsque  le  sang  devient  veineux,  l’activité  du  centre  respiratoire 
s’accroît,  la  respiration  devient  plus  fréquente  et  plus  profonde  et  les 
muscles  accessoires  de  la  respiration  entrent  en  jeu  : il  y a dyspnée. 
L’excitation  s’étend  finalement  à tous  les  muscles  du  corps,  et  il  sur- 
vient des  convulsions  générales,  qui  se  présentent  le  plus  souvent  sous 
la  forme  d’opisthotonos.  Pendant  ces  convulsions,  les  globes  oculaires 
sont  projetés  hors  des  orbites,  et  la  pression  sanguine  présente  une 
ascension  considérable,  à la  suite  de  la  stimulation  exagérée  que  le 
sang  veineux  exerce  sur  le  centre  du  grand  sympathique  et  sur  le  centre 
vaso-moteur  dans  la  moelle  allongée. 

Bientôt  les  convulsions  disparaissent,  et  l’animal  reste  étendu  sans 
mouvement;  mais  le  cœur  continue  encore  un  peu  à battre  après  que 
les  mouvements  respiratoires  ont  cessé.  Les  mouvements  respiratoires 
cessent,  parce  que  la  veinosité  excessive  du  sang  paralyse  les  centres 
nerveux  ; si  à ce  moment  on  pratique  la  respiration  artificielle,  le  sang 
s’aère,  s’artérialise  et  nous  voyons  se  dérouler,  mais  suivant  un  ordre 
inverse,  les  phénomènes  que  nous  venons  de  décrire  : convulsions, 
dyspnée,  respiration  normale,  apnée. 

Les  convulsions  de  l’asphyxie  surviennent  chez  les  animaux  à sang 
chaud,  mais  pas  chez  les  grenouilles.  Si,  par  conséquent,  nous  voyons 
un  médicament  provoquer  des  convulsions  chez  les  mammifères  et  non 
chez  la  grenouille,  nous  sommes  d’ordinaire  amenés  à croire  que  ces  con- 
vulsions résultent  de  l’asphyxie  produite  par  l’action  du  médicament  sur 
la  respiration  ou  la  circulation,  et  non  pas  d’une  influence  irritante  directe 
sur  les  centres  moteurs.  Si,  au  contraire,  les  convulsions  se  produisent 
chez  les  grenouilles,  comme  chez  les  mammifères,  il  est  probable  qu’elles 
sont  dues  à une  excitation  directe  des  centres  moteurs  par  le  médicament. 

Le  sang  devient  veineux,  lorsque  la  respiration  externe  — l’échange 
de  gaz  entre  le  sang  et  l’air  extérieur — est  arrêtée,  tandis  que  la  respi- 
ration interne  continue. 

La  respiration  interne  est  constituée  par  les  échanges  gazeux  qui  se 
font,  hors  des  vaisseaux,  entre  le  sang  et  les  tissus  : ceux-ci  consument 
de  l’oxygène  qu’ils  enlèvent  au  sang.  Quoique  fluide,  le  sang  est  égale- 
ment un  tissu,  et  comme  tel  il  consume  de  l’oxygène;  aussi  voit-on 
devenir  veineux  le  sang  artériel  conservé  dans  des  flacons  hermétique- 
ment fermés. 


(1)  Rernstein.  Op.  cit.,  p.  324. 
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La  respiration  externe  est  arrêtée  ou  entravée  : 

1°  Lorsque  l’air  n’a  pas  libre  accès  au  sang; 

• 2°  Lorsque  le  sang  n’a  pas  libre  accès  à l’air; 

3°  Lorsque  le  sang  n’est  plus  à même  d’absorber  et  d’abandonner 
l’oxygène. 

L’air  n’a  plus  libre  accès  au  sang  lorsque  les  voies  aériennes  sont 
obstruées  ou  que  la  structure  des  poumons  est  altérée;  c’est  ainsi  que 
lés  matières  vomies  pendant  l’anesthésie  chloroformique  peuvent  péné- 
trer dans  la  trachée  et  arrêter  la  respiration  d’une  manière  mécanique. 
L’apomorphine  peut  donner  lieu  à l’obstruction  des  bronches,  par 
sécrétion  profuse  de  mucosités,  et  l’antimoine  à haute  dose  peut  déter- 
miner l’hépatisation  des  poumons. 

L’inhalation  de  vapeurs  irritantes  provoque,  chez  le  lapin,  un  resser- 
rement spasmodique  de  la  glotte  ou  des  narines;  mais  on  évite  aisé- 
ment ce  genre  d’obstruction  des  voies  respiratoires  en  introduisant  une 
canule  dans  la  trachée,  avant  de  faire  respirer  les  vapeurs  irritantes.  Des 
bouchons  de  mucus  ou  des  caillots  de  sang  peuvent  également  obstruer 
la  trachée  ou  la  canule  qu’on  y a introduite.  Pour  éviter  qu’un  sem- 
blable accident  ne  vienne  vicier  les  résultats  de  l’expérience,  il  est  néces- 
saire, lorsqu’on  retire  la  canule  vers  la  fin  de  l’expérience,  de  souiller 
dans  la  canule  pour  voir  si  la  lumière  était  parfaitement  perméable. 

La  paralysie  des  muscles  respiratoires  empêche  également  l'accès  de 
l’air  au  sang.  Le  curare,  qui  paralyse  les  extrémités  des  nerfs  moteurs, 
l’acide  cyanhydrique,  qui  paralyse  le  centre  respiratoire,  et  le  venin 
des  serpents,  qui  paralyse  à la  fois  les  nerfs  moteurs  et  le  centre  respi- 
ratoire, déterminent  l’asphyxie  parce  mécanisme. 

Le  sartg  n’arrive  plus  aux  poumons  lorsqu’il  existe  un  obstacle  général 
ou  local  à la  circulation  ; il  devient  alors  veineux  en  totalité  ou  en  par- 
tie seulement. 

La  ligature  des  artères  carotides  et  vertébrales  fait  stagner  le  sang 
dans  les  vaisseaux  de  la  moelle  allongée  : le  sang  devient  veineux  et 
détermine  de  la  dyspnée  et  des  convulsions;  mais  ces  accidents  dispa- 
raissent dès  que  les  ligatures  sont  enlevées  et  que  la  circulation  bul- 
baire est  rétablie. 

La  dyspnée  et  les  convulsions  peuvent  encore  survenir  à la  suite  de 
modifications  imprimées  à la  circulation  générale , par  exemple,  de 
pertes  abondantes  de  sang,  ou  de  la  ligature  de  la  veine-porte,  qui 
détermine  l’accumulation  et  la  stagnation  du  sang  dans  les  vastes 
réseaux  vèineux  de  l’intestin. 


37 


290  PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  ']  HÉRAPEU1 IQUE. 

L’arrêt  du  cœur,  par  ligature  directe  ou  par  influence  médicamen- 
teuse, provoque  également  de  la  dyspnée  et  des  convulsions. 

L’arrêt  de  la  circulation  pulmonaire,  à la  suite  d’embolies,  a une 
action  analogue.  Il  faut  toujours  tenir  compte  de  la  possibilité  de  cet 
accident  lorsqu’on  injecte,  dans  un  but  expérimental,  des  médicaments 
dans  les  veines  jugulaires. 

Si  le  liquide  injecté  renferme  des  particules  solides,  des  embolies 
peuvent  se  former  dans  les  artères  pulmonaires,  et  faire  attribuer  au 
médicament  employé  une  action  tétanisante,  qui  ne  lui  appartient  pas 
du  tout.  Pour  ma  part,  j’ai  observé,  chez  un  lapin  auquel  j’avais  injecté 
une  infusion  de  condurango  dans  la  veine  jugulaire,  des  symptômes, 
analogues  à ceux  de  l’empoisonnement  par  la  strychnine  et  rapidement 
suivis  de  mort.  C’étaient  les  particules  en  suspension  dans  le  liquide  qui 
avaient  donné  lieu  à des  embolies  pulmonaires,  attendu  qu’en  injectant 
le  médicament  dans  la  cavité  péritonéale,  je  n’observai  aucun  symp- 
tôme d’intoxication.  Dans  les  expériences  qu’il  a faites  avec  le  condu- 
rango, Gianuzzi  me  parait  avoir  commis  la  même  erreur. 

Les  altérations  du  sang  donnent  également  lieu  à la  dyspnée,  ainsi 
que  le  prouve  l’anhélation  des  anémiques,  dont  le  sang  ne  peut  plus 
absorber  la  quantité  d’oxygène  nécessaire  pour  faire  face  aux  mouve- 
ments corporels  un  peu  violents. 

L’administration  des  nitrites  d’amyle  ou  de  soude,  qui  empêchent 
le  sang  d’abandonner  son  oxygène,  et  de  l’oxyde  de  carbone,  qui  prend 
dans  le  sang  la  place  de  l’oxygène,  détermine  également  de  la  dyspnée 
et  des  convulsions. 

Il  importe  de  ne  pas  oublier  que  la  dyspnée,  quelle  qu’en  soit  la 
cause  éloignée,  résulte  toujours,  en  dernière  analyse,  de  l’altération  des 
cellules  nerveuses  dans  la  moelle  allongée;  la  dyspnée  survient  chaque 
fois  que  ces  cellules  sont  inaptes  à prendre  de  l’oxygène  au  sang  et  à 
lui  abandonner  leur  acide  carbonique,  et  alors  même  que  le  sang  qui 
circule  dans  le  bulbe  renfermerait  de  l’oxygène  en  abondance. 

Dans  l’intoxication  par  l’oxyde  de  carbone,  le  sang  est  incapable  de 
fixer  l’oxygène  contenu  dans  les  poumons;  de  même,  il  est  possible 
que,  sous  l’influence  de  certains  médicaments,  les  cellules  nerveuses  de 
la  moelle  allongée  ne  soient  plus  en  état  d’enlever  l’oxygène  au  sang 
qui  les  baigne. 

La  respiration  interne  des  cellules  nerveuses  du  bulbe  est  arrêtée  : 
dans  la  suffocation  simple,  parce  que  le  sang  devient  veineux;  dans 
l’intoxication  par  l’oxyde  de  carbone,  parce  que  l’hémoglobine  n’est 
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pas  chargée  d’oxygène;  dans  l’empoisonnement  parles  nitrites,  parce 
qye  l’oxygène  reste  fixé  sur  la  méthémoglobuline.  Dans  toutes  ces 
conditions,  l’empoisonnement  du  sang  se  manifeste  à l’extérieur  par 
la  coloration  des  muqueuses  : elles  sont  noires  et  livides  dans  la 
suffocation  et  l’empoisonnement  par  les  nitrites,  et  d’un  rouge-cerise 
vif  dans  l’intoxication  par  l’oxyde  de  carbone.  L’altération  du  sang  est 
mieux  visible  encore  à la  crête  des  coqs  que  l’on  empoisonne  par  ces 
différentes  substances.  On  constate  également  bien  à la  crête  du  coq  la 
relation  qui  existe  entre  les  convulsions  et  la  veinosité  du  sang  : on  voit 
les  convulsions  apparaître  lorsque  la  crête  est  livide,  et  disparaître  dès 
que  la  crête,  sous  l’influence  de  la  respiration  artificielle,  reprend  sa 
coloration  écarlate.  Dans  l’intoxication  par  l’acide  cyanhydrique,  il  m'a 
semblé  que  les  convulsions  s’établissent  alors  que  les  muqueuses  sont 
encore  rouges  : ce  ne  seraient  donc  pas  des  conclusions  de  nature  asphyxi- 
que. On  pourrait  croire  qu’elles  sont  dues,  comme  celles  qui  survien- 
nent dans  l’empoisonnement  par  les  nitrites,  ou  par  l’oxyde  de  carbone, 
à une  combinaison  de  l’acide  cyanhydrique  avec  le  sang,  s’il  n’était  pas 
démontré,  par  des  analyses  minutieuses,  que  l’acide  cyanhydrique  ne 
déplace  pas  l’oxygène  de  l’hémoglobine  à la  façon  de  l’oxyde  de  car- 
bone, et  qu’il  ne  transforme  pas  l’hémoglobine  en  méthémoglobine 
comme  les  nitrites.  Nous  sommes  ainsi  amenés  à attribuer  la  dyspnée 
et  les  convulsions  de  l’acide  cyanhydrique,  non  pas  à l’action  exercée 
par  ce  médicament  sur  le  sang  qui  baigne  la  moelle  allongée,  mais  à 
une  influence  directe  du  médicament  sur  les  cellules  du  bulbe,  en  vertu 
de  laquelle  la  respiration  interne  de  ces  cellules  serait  enrayée. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  CENTRE  RESPIRATOIRE. 


Une  excellente  méthode  pour  déterminer  l’action  des  médicaments 
sur  le  centre  respiratoire  consiste  à pratiquer,  vivement,  la  respiration 
artificielle,  de  façon  à produire  l’apnée,  à laisser  revenir  alors  les  mou- 
vements respiratoires  à leur  rythme  normal,  à injecter  ensuite  le  médi- 
cament et  à chercher  de  nouveau  i\  produire  l’apnée. 

Si  le  médicament  excite  le  centre  respiratoire,  l’état  d’apnée  sera 
plus  difficile  à obtenir  après  qu’avant  l’injection,  et  il  persistera  moins 
longtemps;  si,  au  contraire,  le  médicament  déprime  le  centre  respira- 
toire, l’état  d’apnée  survient  plus  rapidement  et  persiste  plus  long- 
temps. 

On  peut  faire  chez  l’homme  des  expériences  analogues.  L’expérimen- 
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tatenr  met  sa  montre  devant  lui,  se  ferme  la  bouche  et  le  nez,  et 
regarde  pendant  combien  de  secondes  il  peut  retenir  son  baleine,  après 
avoir  respiré  comme  à l’ordinaire.  11  fait  alors  une  série  de  six  ou  plus 
encore  d’inspirations  profondes,  et  regarde  encore  pendant  combien  de 
temps  il  peut  se  passer  de  respirer.  Après  avoir  répété  plusieurs  fois  de 
suite  ces  expériences,  il  prend  son  médicament  et  les  répète  dans  des 
circonstances  identiques. 

L'activité  du  centre  respiratoire  augmente  par  la  chaleur  : les  mouve- 
ments respiratoires  deviennent  plus  fréquents  et  plus  profonds,  le 
travail  respiratoire  s’accroît.  La  même  action  appartient  à la  strychnine, 
à l’ammoniaque,  à l’atropine,  à la  duboisine,à  la .brucine,  à la  thébaïne, 
à l’apomorphine,  à l’émétine,  aux  membres  du  groupe  de  la  digitale, 
aux  sels  de  zinc  et  de  cuivre. 

Le  centre  respiratoire  paraît  d’abord  excité  et  puis  déprimé  par  la 
caféine,  la  colchicine,  la  nicotine,  la  quinine  et  la  saponine. 

Sous  l’action  du  froid,  les  mouvements  respiratoires  deviennent  plus 
lents  et  plus  superficiels.  Le  chloral,  le  chloroforme,  l’éther,  l’alcool, 
l’opium,  l’ésérine,  la  muscarine,  la  gelsémine,  l’aconit  et  la  vératrine  à 
hautes  doses  exercent  sur  le  centre  respiratoire  une  action  analogue 
à celle  du  froid. 

L’action  des  médicaments  sur  le  centre  respiratoire  est  très  impor- 
tante à connaître  : elle  sert  de  guide  dans  le  traitement  des  maladies  des 
organes  respiratoires  et  elle  nous  permet  de  combattre  efficacement  les 
accidents  d’intoxication  par  les  médicaments. 

Les  nerfs  afférents  principaux,  qui  altèrent  le  rythme  des  mouve- 
ments respiratoires,  peuvent  être  divisés  en  deux  groupes  : les  uns  ont 
une  action  d’inspiration,  et  les  autres  une  action  d’expiration. 

Les  branches  nasales  de  la  cinquième  paire,  le  nerf  laryngé  supé- 
rieur, le  nerf  laryngé  inférieur  et  les  nerfs  cutanés,  surtout  ceux  de  la 
poitrine  et  de  l’abdomen,  sont  des  nerfs  d 'expiration. 

Les  terminaisons  pulmonaires  des  nerfs  vagues,  ont  une  action  inspi- 
ratrice; soumis  à une  excitation  légère,  tous  les  nerfs  sensitifs  sont 
inspirateurs. 

Toutefois,  le  pneumogastrique  paraît  renfermer  des  fibres  d’expira- 
tion en  même  temps  que  des  libres  inspiratrices:  les  fibres  expiratrices 
ou  inhibitives  sont  excitées  chaque  fois  que  le  poumon  se  trouve  méca- 
niquement distendu;  le  retrait  du  poumon  stimule  les  fibres  accéléra- 
trices ou  inspiratrices  du  pneumogastrique. 

L’excitation  des  nerfs  d’expiration  ralentit  et  rend  plus  profonds  les 
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mouvements  respiratoires  ; et  si  l’excitation  est  suffisamment  forte,  la 
respiration  s’arrête  à l’état  d’expiration,  le  diaphragme  se  trouvant  dans 
un  état  de  relâchement  complet. 

La  stimulation  des  nerfs  inspirateurs  rend  la  respiration  plus  rapide 
et  plus  superficielle  ; finalement,  la  respiration  s’arrête,  le  diaphragme 
étant  contracté  d’une  manière  tétanique. 

Mais  ces  résultats  ne  sont  pas  consta?its,  soit  parce  que  tous  les  nerfs 
renferment  des  fibres  inspiratrices  et  des  fibres  d’expiration, soit  parce 
que  les  mêmes  fibres  stimulent  tantôt  les  centres  inspirateurs  et  tantôt 
les  centres  d’expiration,  suivant  l’intensité  de  la  stimulation  et  suivant 
les  conditions  dans  lesquelles  se  trouve  l’animal  en  expérience.  La  sec- 
tion des  pneumogastriques  ralentit  les  mouvements  respiratoires,  parce 
que  l’excitation  que  ces  nerfs  envoient  au  centre  respiratoire  fait  défaut  ; 
la  stimulation  du  bout  central  du  nerf  coupé  accélère  les  mouvements 
respiratoires;  si  l’excitation  est  forte,  la  respiration  s’arrête  à l’état 
d’inspiration.  Mais  il  n’en  est  pas  toujours  ainsi  : l’irritation  par  un  fort 
courant  électrique  peut  produire,  lorsque  le  nerf  est  épuisé,  un  effet 
diamétralement  opposé  : la  respiration  est  suspendue  à l’état  d’expira- 
tion. 

Il  paraît  résulter  de  cette  expérience  que  les  mêmes  fibres  nerveuses 
peuvent,  dans  des  conditions  différentes,  provoquer  l’inspiration,  l’ex- 
piration ou  l’une  et  l’autre  alternativement.  D’autres  expériences 
rendent  cette  hypothèse  encore  plus  plausible.  Quant  aux  résultats 
contradictoires  auxquels  ont  abouti  les  expériences  que  l’on  a faites 
sur  l’action  des  médicaments,  ils  trouveraient  leur  explication  toute 
naturelle  dans  l’énergie  variable  du  stimulus  employé  et  dans  l’état 
d’épuisement  plus  ou  moins  avancé  de  l’animal  en  expérience. 

Langendorf  a trouvé  que  tous  les  nerfs  sensitifs  du  corps  exercent, 
sous  l’influence  d’une  stimulation  légère,  une  action  inspiratrice,  tan- 
dis qu’excités  vivement  ils  deviennent  expirateurs.  D’après  Rosenthal, 
en  irritant  les  nerfs  cruraux,  on  obtient  alternativement  des  inspirations 
profondes  et  des  expirations  chez  le?  animaux  non-narcotisés.  Langen- 
dorf, opérant  sur  des  animaux  anesthésiés,  observa,  sous  l’action  d’une 
irritation  légère,  des  effets  inspiratoires  : accélération  de  la  respiration 
ou  léger  tétanos  inspiratoire;  sous  l’influence  d’irritations  répétées,  ou 
d’une  seule  excitation  forte,  il  nota  des  effets  expiratoires,  se  manifes- 
tant par  un  ralentissement  de  la  respiration. 

Si,  pour  expliquer  toutes  ces  modification  de  la  respiration,  on  admet 
l’existence  de  centres  inspirateur,  expirateur  et  inhibitif  séparés,  il 
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Nerfs  cutanés  de  la  face.  . . 
Branche  nasale  de  la 
cinquième  paire . . 
Nerf  laryngé  supé- 
rieur   

Nerf  laryngé  inférieur 
<2  S . iLarynx 
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cSa  f Nerfs  cutanés  de  la 

“■£•£1  poitrine 
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Fibres  expiratrices  du  nerf 
vague 

Fibres  inspiratrices  du  nerf 
vague 


Centre  respiratoire  dans 
la  moelle  allongée. 


Moelle  épinière. 


Fig.  81.  — Figure  schématique  indiquant  la  position  du  centre  respiratoire  et  de  ses  nerfs 
afférents.  Les  fibres  d'inspiration  sont  marquées  par  des  lignes  pleines  ; les  fibres  expira- 
trices sont  marquées  par  des  lignes  pointillées. 


Le  moyen  le  plus  simple  de  compter  les  mouvements  respiratoires,  de 
connaître  leur  profondeur  et  de  savoir  le  rapport  qui  existe  entre  l’inspira- 
tion et  l’expiration  consiste  à faire  qu’ils  s’enregistrent  eux-mêmes  sur  un 
cylindre  tournant.  Un  des  procédés  les  plus  simples  consiste  à pousser  dans 
le  diaphragme  de  l’animal  une  longue  aiguille  que  l’on  attache  par  un  fil  à 
un  levier  de  Marey.  Le  pneumographe  de  Marey  est  formé  d’un  cylindre, 
enveloppant  un  ressort  en  spirale,  dont  les  extrémités  sont  pourvues  de 
pièces  en  métal.  On  passe  une  ceinture  autour  du  thorax  de  l’animal,  puis  on 
l’attache  aux  deux  pièces  en  métal  qui  forment  les  extrémités  du  cylindre. 
L’intérieur  du  cylindre  est  mis  en  communication  avec  un  levier  de  Marey. 


devient  fort  difficile  et  même  impossible  d’expliquer  les  résultats  con- 
tradictoires auxquels  sont  arrivés  les  différents  expérimentateurs;  la 
question  se  simplifie,  au  contraire,  si  l’on  admet  que  des  excitations, 
portant  sur  un  même  nerf,  peuvent,  d’après  qu’elles  sont  plus  ou 
moins  énergiques,  ou  que  le  système  nerveux  est  plus  ou  moins 
épuisé,  suivre  des  voies  différentes  ou  s’éparpiller  à de  plus  grandes 
distances. 

Nous  admettons  cette  dernière  façon  de  voir  et  nous  continuerons 
en  conséquence  à nous  servir  des  dénominations  de  « nerfs  accéléra- 
teurs ou  inspirateurs  » et  de  « nerfs  inhibitifs  ou  expirateurs  », 
La  figure  81  représente  ces  nerfs  d’une  manière  schématique. 

Fibres  volontaires  d'inspi- 
ration et  d'expiration  . . . 
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A chaque  mouvement  respiratoire,  les  extrémités  du  cylindre  sont  successi- 
vement étirées  et  rapprochées,  l’air  renfermé  dans  le  cylindre  est  d’abord 
raréfié,  puis  comprimé  et  le  levier  inscrit  des  courbes  en  rapport  avec  ces 
variations  de  pression.  Paul  Bert  a rendu  ce  pneumographe  plus  sensible  en 
employant  un  cylindre  en  métal  et  en  ne  mettant  du  caoutchouc  qu’aux 
extrémités. 

Un  autre  procédé  pneumographique,  qui  est  plus  généralement  employé 
que  le  précédent,  consiste  à introduire  dans  une  narine  ou  dans  la  trachée 
d’un  animal,  ou  à mettre  en  connexion  avec  une  canule  trachéale  l’un  des 
membres  d’un  tube  en  T;  l’air  respiré  passe  par  le  second  membre  et  le 
troisième  est  mis  en  rapport  avec  un  levier  de  Marey. 


Le  tableau  suivant,  qui  montre  par  quelles  voies  les  mouvements 
respiratoires  peuvent  être  accélérés  ou  ralentis  permet  de  reconnaître 
facilement  si  les  altérations  respiratoires,  produites  par  un  médicament, 
sont  dues  à son  action  sur  le  centre  respiratoire  ou  sur  les  nerfs  qui 
l’influencent. 


Les  mpuvements  res- 
piratoires peuvent 
être  accélérés  par  : 


Excitation  des  nerfs  . 


Excitation  plus  vive  du 
centre  repiratoire . . 


Stimulation  du  nerf  vague. 

— — optii|ue. 

— — acoustique. 

Action  du  cerveau  (volonté). 
Température  plus  élevée  du  sang. 
Veinosité  plus  forte  du  sang. 
Action  des  médicaments. 


1 Excitation  moins  vive 
I du  centre  respiratoire. 

Les  mouvements  res-  ] 
p ira  toi  res  sont  ra-  / 
lentis  par  : j 

/ Influences  nerveuses. 


Sang  plus  oxygéné. 

Action  des  médicaments. 

Action  du  cerveau  (volonté). 

Paralysie  des  nerfs  vagues. 

Excitation  des  nerfs  laryngés  supérieurs. 

— — — inférieurs. 

— — nasaux. 

— — cutanés. 

— — splanchniques. 


Si  le  médicament  en  expérience  est  administré  par  la  voie  hypoder- 
mique ou  intra-veineuse,  il  faut  surtout  porter  son  attention  sur  le 
centre  respiratoire  et  sur  les  pneumogastriques  ; s’il  est  administré  sous 
la  forme  de  vapeurs,  il  faut  tenir  l’œil  ouvert  sur  la  possibilité  d’une 
action  locale  exercée  par  le  médicament  sur  les  nerfs  nasaux,  laryngés, 
voire  même  pharyngiens  (1),  et  se  souvenir  que  l’action  générale  du 
médicament  sur  les  centres  respiratoires  peut-être  modifiée  par  cette 
action  locale.  Citons  un  exemple  : Kratschmer  a observé  que  les  fumées 
de  tabac  inhalées  par  les  narines,  ou  poussées  de  bas  en  haut  dans  la 
cavité  nasale  à travers  une  ouverture  pratiquée  dans  la  trachée,  provo- 
quent chez  le  lapin,  par  leur  action  irritante  sur  les  fibres  nasales  du 

(1)  BROWN-SÉquAni).  Archiv  of  Scientific  and  Practical  Médecine,  p.  94. 
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trijumeau,  un  arrêt  de  la  respiration  à l’état  d’expiration  ; or,  les  vapeurs 
de  tabac  n’ont  pas  cette  action  quand  on  les  souffle  directement  dans 
les  poumons  du  lapin.  L’ammoniaque,  administrée  en  inhalations, 
arrête  les  mouvements  respiratoires  ; au  contraire,  Knoll  (1)  a observé 
qu’en  poussant  directement  les  vapeurs  d’ammoniaque  dans  les  pou- 
mons, tout  en  ayant  soin  de  mettre  les  narines  à l’abri  de  leur  action, 
on  voit  la  respiration  devenir  plus  superficielle  et  plus  rapide,  alterner 
avec  des  mouvements  respiratoires  lents  et  profonds,  et  même  s’arrêter 
parfois  dans  la  position  d’expiration,  grâce  probablement  à l’action  de 
ces  vapeurs  sur  les  différentes  fibres  des  pneumogastriques. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  NERFS  RESPIRATOIRES. 

Lorsqu’on  étudie  l’action  des  médicaments  sur  la  respiration,  on 
écarte  l’influence  de  la  volonté  par  l’administration  de  l’éther,  du  chlo- 
roforme, de  l’opium,  du  chloral,  ou  par  la  section  des  pédoncules 
cérébraux.  Lorsqu’on  emploie  des  poisons  irritants,  il  faut  avant  de 
commencer  l’expérience,  sectionner  les  nerfs  pneumogastriques,  qui 
contiennent  les  fibres  nerveuses  qui  animent  l’estomac;  si  on  négligeait 
de  prendre  cette  précaution,  l’irritation  exercée  par  le  médicament  sur 
l’estomac  pourrait  altérer  les  résultats  de  l’expérience  : en  effet,  nous 
savons  que  les  mouvements  respiratoires  s’accélèrent  avant,  pour  se 
ralentir  après  le  vomissement. 

Il  arrive  que  l’action  d’un  médicament  sur  les  terminaisons  périphé- 
riques des  pneumogastriques  est  directement  opposée  à celle  qu’il 
exerce  sur  les  extrémités  bulbaires  de  ces  nerfs.  C’est  ainsi  que  l’atro- 
pine paraît  calmer  l’excitabilité  des  fibres  respiratoires  du  pneumogas- 
trique, alors  qu’elle  exerce  une  action  stimulante  sur  le  centre  respira- 
toire. En  effet,  immédiatement  après  l’injection  du  médicament  dans  la 
jugulaire,  et  alors  que  le  médicament  circule  à travers  les  poumons,  la 
respiration  devient  plus  lente  ; à ce  ralentissement  succède  une  accélé- 
ration des  mouvements  respiratoires,  dès  que  le  médicament  se  met  en 
contact,  par  l’intermédiaire  de  la  circulation,  avec  la  moelle  allongée. 

Deux  séries  d’expériences  nous  permettent  de  contrôler  l’exactitude 
de  ces  conclusions.  On  peut,  en  l’injectant  dans  l’artère  carotide, 
appliquer  directement  le  médicament  sur  le  bulbe  rachidien,  et  voir  si 
l’accélération  des  mouvements  respiratoires  survient  d’emblée,  pour 
diminuer  lorsque  le  médicament  aura  eu  le  temps  de  revenir  avec  le 

(1)  Sitzungsber.  der  Wien.  Accid.,\ ol  XVIII.  Abt.  3,  p.  253. 
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sang  veineux  se  mettre  en  contact  avec  les  poumons.  Ou  bien,  on  fait 
la  section  des  pneumogastriques  avant  de  pratiquer  l’injection  et  l’on 
constate  l'effet  obtenu  : si  les  altérations  du  rythme  respiratoire  — 
accélération  ou  ralentissement  — résultent  de  l’action  du  médicament 
sur  la  moelle  allongée,  elles  persisteront  nécessairement  après  la  sec- 
tion des  nerfs  vagues  ; mais  elles  feront  défaut,  si  elles  étaient  dues  à 
l’action  du  médicament  sur  les  extrémités  périphériques  des  pneumo- 
gastriques. 

C’est  à cette  dernière  méthode  d’expérimentation  que  von  Bezold  a 
eu  recours  dans  ses  admirables  recherches  sur  l’atropine.  Cette 
méthode  est  du  reste  la  seule  en  usage  aujourd’hui. 

Il  convient  cependant  de  ne  pas  perdre  de  vue  que  les  nerfs  qui  restent 
en  rapport  avec  le  centime  respiratoire,  après  la  section  des  pneumogas- 
triques, ont  surtout  une  action  inhibitive  sur  la  respiration;  il  se  peut  par 
là  qu’un  médicament,  qui  en  réalité  augmente  la  susceptibilité  du  centre 
respiratoire  aux  influences  réflexes , semble  déprimer  l’excitabilité  du 
centre  respiratoire. 

L’ésérine,  la  muscarine  et  la  vératrine  ont  une  action  opposée  à celle 
que  produit  l’atropine,  injectée  dans  les  veines  jugulaires  ; ces  alca- 
loïdes accélèrent  d’abord  les  mouvements  respiratoires  par  leur  action 
stimulante  sur  les  terminaisons  des  pneumogastriques,  ensuite  ils  les 
ralentissent  en  vertu  de  leur  influence  déprimante  sur  la  moelle  allon- 
gée. 

L’action  stimulante  de  l’atropine  sur  les  terminaisons  pulmonaires  du 
pneumogastrique  ressemble  à celle  que  cet  alcaloïde  exerce  sur  les 
nerfs  sensitifs  en  général,  et  il  est  fort  possible  que  les  fibres  sen- 
sitives des  pneumogastriques  se  comportent,  vis  à vis  des  médicaments 
en  général,  de  la  même  façon  que  les  nerfs  sensitifs  ordinaires.  De  fait, 
l’aconit  stimule  vivement  les  fdets  sensitifs  des  nerfs  vagues,  comme  les 
nerfs  sensitifs  en  général  (Bœhm  etEwers)  ; les  modifications  du  rythme 
raspiratoire  sont  dues,  en  partie  au  moins,  à une  irritation  des  bouts 
périphériques  des  nerfs  vagues,  attendu  qu’elles  disparaissent  par  la  sec- 
tion de  ces  nerfs  et  par  l’administration  de  l’atropine. 

ERRHINS  OU  STERNUTATOIRES. 

Ce  sont  des  substances  qui,  appliquées  sur  la  muqueuse  nasale, 
provoquent  Yétemument  et  augmentent  l’écoulement  des  narines.  Elles 
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doivent  avoir  la  forme  de  poudres.  Les  principaux  sternutatoires  sont  : 


Le  tabac  (à  priser). 
Le  veratrum  album. 
L’ipécacuanha. 


L’euphorbe. 

L’écorce  d’érythrophlœum. 
La  saponine. 


L’irritation  de  la  muqueuse  nasale  est  transmise,  par  l’intermédiaire 
des  branches  nasales  du  trijumeau,  au  centre  respiratoire  de  la  moelle 
allongée,  et  elle  provoque  l’expiration  subite  et  violente  à laquelle  on 
donne  le  nom’  d’éternument.  Cette  irritation  est  transmise  en  même 
temps  au  centre  vaso-moteur,  et  la  pression  sanguine  s’élève  considéra- 
blement par  la  contraction  des  artérioles  de  tout  le  corps,  alors  même 
que  l’éternument  ferait  défaut.  Si  l’éternument  se  produit,  la  pression 
sanguine  augmente  encore  ;'i  la  suite  des  efforts  musculaires.  Il  est  pro- 
bable qu’outre  l’élévation  de  la  pression  sanguine,  l’irritation  de  la 
muqueuse  nasale  provoque,  par  voie  réflexe,  une  dilatation  locale  des 
vaisseaux  cérébraux , et,  par  là  même,  une  excitation  cérébrale.  Ainsi 
s’explique  la  sensation  de  bien  être  que  procure  à beaucoup  de  per- 
sonnes l’usage  du  tabac  à priser  (p.  235). 

Usages.  — Les  sternutatoires,  presqu’oubliés  aujourd’hui,  étaient 
autrefois  très  employés  contre  la  perte  de  la  mémoire,  la  surdité  et 
la  céphalalgie  chronique.  Par  les  violents  efforts  d’expulsion  auxquels 
ils  donnent  lieu,  les  sternutatoires  peuvent  aider  efficacement  à l’ex- 
pulsion des  corps  étrangers  engagés  dans  les  voies  aériennes  et  hâter 
la  sortie  de  l’enfant  dans  les  cas  où  l’inertie  des  efforts  expulsifs  consti- 
tue le  seul  obstacle  à la  terminaison  de  l’accouchement.  On  employait 
autrefois  aussi  des  errhins  pour  couper  certaines  maladies  à leur  début. 

Chose  digne  de  remarque,  l’excitation  d’une  partie  du  tractus  respi- 
ratoire empêche  parfois  des  phénomènes  anormaux  de  se  passer  à un 
autre  endroit.  Marshall  Hall  a fait  observer  que  même  après  l’inspira- 
tion profonde,  qui  précède  généralement  l’éternument,  on  peut  préve- 
nir cet  acte  en  frottant  énergiquement  le  bout  du  nez,  ou  en  compri- 
mant énergiquement  les  narines.  De  la  même  façon,  l’irritation  de  la 
muqueuse  nasale  par  du  tabac  à priser,  arrête  parfois  un  hoquet 
opiniâtre. 

Contre-indications.  — L’emploi  des  sternutatoires,  qui  produisent  une 
forte  élévation  de  la  tension  vasculaire,  est  parfois  fort  dangereux  chez 
les  personnes  atteintes  d’athérome  ou  prédisposées  aux  apoplexies  pul- 
monaire ou  cérébrale.  Les  sternutatoires  sont  également  à éviter  dans 
les  cas  de  hernie  au  de  prolapsus  de  la  matrice. 
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SÉDATIFS  RESPinATOIRES. 

Ce  sont  des  substances  qui  apaisent  la  toux  et  les  mouvements  spas- 
modiques de  la  respiration. 

On  peut  les  diviser  en  : 1°  médicaments  qui  tendent  à écarter  les 
matières  irritantes  qui  provoquent  la  toux;  2°  ou  qui  calment  directe- 
ment l’excitabilité  du  centre  respiratoire;  ou  enfin,  3°  qui  excercent 
une  action  sédative  sur  les  nerfs  afférents,  dans  les  poumons. 

La  toux  consiste  dans  une  inspiration  profonde,  suivie  d’une  expira- 
tion forcée  pendant  laquelle  la  glotte  est  fermée.  L’air  est  ainsi  chassé 
brusquement  à travers  le  larynx,  emportant  avec  lui  les  matières  étran- 
gères, liquides  ou  solides,  qui  obstruent  les  voies  respiratoires.  La  toux 
n’est  qu’un  mouvement  respiratoire  modifié,  et  le  centre,  qui  préside  à 
la  coordination  des  muscles,  qui  entrent  en  jeu  au  moment  de  la  toux, 
est  situé  dans  la  moelle  allongée. 

Les  nerfs  centripètes,  qui  excitent  la  toux,  appartiennent  surtout  aux 
pneumogastriques;  un  des  plus  importants  est  le  nerf  laryngé  supé- 
rieur, qui  se  distribue  aux  replis  glosso-épiglottiques  et  à toute  la 
muqueuse  du  larynx.  Comme  ce  nerf  a une  action  expiratoire,  la  toux 
provoquée  par  l’irritation  du  larynx  et  de  la  trachée  sera  généralement 
accompagnée  de  violents  efforts  expulsifs.  L’excitation  de  la  muqueuse 
trachéale,  surtout  au  niveau  de  la  bifurcation  des  bronches,  ainsi  que 
l’irritation  de  la  substance  pulmonaire  donne  également  lieu  à de  la 
toux;  il  en  est  encore  ainsi  de  l’irritation  de  la  plèvre  costale  et  de 
l’œsophage  (1).  La  toux  est  aussi  provoquée  par  l’irritation  du  méat 
auditif,  à l’endroit  où  se  termine  la  branche  auriculaire  du  nerf  vague; 
enfin,  l’irritation  de  certaines  parties  de  la  muqueuse  nasale  est  aussi 
parfois  suivie  de  toux.  Ces  endroits  sont  le  cornet  moyen  et  inférieur, 
et  principalement  la  partie  postérieure  du  cornet  inférieur  et  la  partie 
du  septum  nasal  située  vis-ù-  vis  (2).  Le  froid,  appliqué  sur  certaines 
parties  du  corps,  détermine  parfois  de  la  toux.  Cette  toux  n’est  pas  due 
vraisemblablement  à une  stimulation  directe  du  centre  respiratoire 
par  les  nerfs  cutanés  ; elle  résulte  plutôt  d’une  congestion  des  voies 
aériennes,  comme  dans  les  expériences  de  Rossbach.  Cette  congestion 
irrite  à son  tour  les  nerfs  sensitifs  des  bronches  et  détermine  la  toux. 

J’ai  observé  un  homme,  atteint  d’engorgement  chronique  du  foie  et 
de  la  rate  par  intoxication  paludéenne,  chez  lequel  la  percussion  de  ces 

(1)  Kohts.  Virchow’ s Archiv,  66,  191. 

(2)  On  nasal  Cough,  par’J.  Mackenzie,  dans  le  Journal  of  med.  Sciences.  Juillet  1883. 


300 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


deux  organes  provoquait  également  de  la  toux  (1).  En  outre,  il  paraît 
que  l’irritation  des  branches  du  nerf  glosso-pharyngien,  qui  se  distri- 
buent au  pharynx,  c’est-à-dire  à l’endroit  où  les  tractus  digestif  et 


Cavités  nasales 

Larynx  .... 
Trachée .... 

Bronches  . . . 
Poumons  . . . 

Plèvre  costale. 
Foie 


Oreilles. 

Pharynx. 

OEsophage. 

Poumons. 


Rate. 


Fig.  82.  — Représentation  schématique  des  nerfs  qui  excitent  la  toux.  Ces  nerfs  se  rendent 
au  centre  respiratoire,  et  proviennent  — en  allant  de  haut  en  bas  — du  méat  auditif,  du 
pharynx,  de  la  partie  supérieure  de  l’œsophage,  du  larynx  et  de  la  trachée,  des  bronches, 
des  poumons,  de  la  plèvre  costale,  du  foie  et  de  la  rate. 


respiratoire  coïncident  et  s’entrecroisent,  ne  détermine  pas  seulement 
la  toux  d’une  manière  directe,  mais  peut  encore  servir  d’auxiliaire  à 
l’irritation  des  branches  du  pneumogastrique.  L’irritation  simultanée 
de  ces  deux  nerfs  pourrait  provoquer  la  toux,  alors  que  l’irritation  du 
nerf  vague  serait  impuissante  à le  faire.  11  y a des  personnes  qui  se  met- 
tent à tousser  dès  qu’elles  sont  couchées,  et  chez  lesquelles  la  toux 
cesse  dès  qu’elles  prennent  la  position  latérale,  inclinée  sur  le  ventre. 
Chez  ces  personnes,  la  luette  est  généralement  longue  et  congestion- 
née, et  l’irritation  qu’elle  provoque  en  venant  reposer  sur  le  pharynx 
ou  sur  les  piliers  semble  s’ajouter  à l’irritation  des  voies  respiratoires 
pour  provoquer  la  toux. 

Lorsque  l’irritation  porte  sur  des  parties  des  voies  respiratoires  où 
les  nerfs  sont  principalement  expiratoires,  sur  le  pharynx,  le  larynx,  la 
trachée  et  les  fortes  bronches,  la  toux  est  généralement  forte,  sonore  et 
prolongée;  par  contre,  la  toux  qui  résulte  de  l’irritation  des  muqueuses 
où  se  distribuent  des  nerfs  inspiratoires,  est  brève  et  saccadée. 

La  toux  provoquée  par  l’irritation  du  pharynx  n’est  pas  seulement 

(1)  Voir  aussi  Naunyn.  Dcutsches  Archiv  f.  hlin.  Med.,  1883. 
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violente,  bruyante  et  aboyante,  mais  elle  est  souvent  accompagnée 
de  nausées  et  de  vomissements. 

La  dyspepsie  est  parfois  accompagnée  d’irritation  du  pharynx;  la 
toux  stomacale  n’a  probablement  pas  d’autre  origine.  L’irritation  de 
l’estomac  lui-même  détermine  le  vomissement,  mais  pas  la  toux. 

Il  y a cependant  quelque  chose  de  vrai  au  fond  de  cette  expression. 
Par  ses  expériences  sur  l’origine  réflexe  de  la  toux,  R.  Meyer  (1)  a dé- 
montré que  lorsqu’une  partie  du  corps,  capable  de  produire  la  toux 
par  voie  réflexe,  est  déjà  le  siège  d’une  certaine  irritation,  la  toux  peut 
survenir  facilement  à la  suite  de  l’irritation  d’une  partie  voisine,  inapte 
par  elle-même  à déterminer  la  toux.  Pareille  chose  arrive  avec  l’estomac 
dont  l’inflammation,  insuffisante  par  elle-même  à provoquer  la  toux, 
donne  lieu  cependant  à ce  symptôme  lorsqu’il  existe  déjà  un  certain 
degré  d’irritation  du  larynx  ou  de  la  trachée.  J’ai  observé  de  violents 
accès  de  toux  chez  un  malade  qui,  en  même  temps  qu’il  avait  le  pha- 
rynx, le  larynx  et  la  trachée  congestionnés,  souffrait  de  renvois  acides 
et  de  pyrosis.  Et  ce  qui  prouve  que  la  toux  était  influencée  par  les  aci- 
dités provenant  de  l’estomac,  c’est  qu’il  suffisait  d’une  dose  de  médica- 
ments alcalins  pour  calmer  l’irritation  gastrique  en  même  temps  que 
pour  apaiser  la  toux. 

Les  substances  sédatives , en  applications  locales  sur  le  pharynx,  cal- 
ment très  fréquemment  la  toux,  bien  qu’il  soit  démontré  qu’elles  n’at- 
teignent pas  même  l’épiglotte.  On  peut  employer  dans  ce  but  les  muci- 
lagineux,  soit  seuls,  soit  avec  des  médicaments  calmants,  tels  que  la 
morphine.  L’extrait  de  réglisse,  que  l’on  laisse  dissoudre  lentement 
dans  la  bouche,  les  pastilles  de  guimauve,  la  pâte  de  jujube,  l’infusion 
de  graines  de  lin,  etc.  calment  la  toux  en  recouvrant  la  paroi  posté- 
rieure du  pharynx  d’un  enduit  mucilagineux.  Ces  différents  remèdes 
sont  surtout  efficaces  lorsque  la  toux  résulte  de  la  congestion  du  pha- 
rynx et  de  la  trachée.  Dans  ce  cas,  l’auscultation  reste  muette  cepen- 
dant, bien  que  la  toux  soit  violente,  convulsive  et  « aboyante  »,  parce 
que  les  parties  irritées  sont  innervées  par  le  nerf  laryngé  supérieur. 

Il  est  des  médicaments  qui  calment  la  toux  en  diminuant  la  conges- 
tion des  voies  respiratoires,  et  en  apaisant  l’irritation  qui  provoque  la 
toux.  Un  grand  nombre  d’entre  eux  rentrent  dans  la  classe  des  expecto- 
rants (p.  303),  parce  que  la  congestion  de  la  muqueuse  des  voies 
aériennes  diminue  souvent  en  même  temps  que  l’expectoration  devient 
plus  abondante.  Un  certain  nombre  d’autres  médicaments, qui  apaisent 

(1)  R.  Mayer.  Correspondenzblatt  d.  Schweizer  Aerzte,  n°  1,  1876. 
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la  toux,  sont  compris  dans  la  classe  des  « ioniques  ou  sédatifs  cardia- 
ques ».  La  digitale  est  de  ce  nombre.  Ce  médicament,  en  renforçant 
l’action  du  cœur  et  en  resserrant  les  vaisseaux,  diminue  l’hyperémie 
passive  des  poumons  et  soulage  les  malades.  La  squille  et  certains 
autres  médicaments  exercent  sur  les  vaisseaux  une  action  analogue  à 
celle  de  la  digitale. 

D’autres  remèdes,  tels  que  les  vapeurs  d’acide  cyanhydrique,  la 
ciguë,  la  stramoine  et  le  tabac,  ont  une  action  sédative  locale  sur  les 
poumons  et  peuvent  aussi  calmer  la  toux;  on  les  emploie  pour  enrayer 
le  spasme  des  petites  bronches  et  pour  calmer  l’asthme  spasmodique. 

Les  principaux  médicaments  qui  diminuent  l’excitabilité  du  centre 
respiratoire  sont  l’opium  et  son  alcaloïde  le  plus  important,  la  mor- 
phine. L’action  sédative  de  l’acide  cyanhydrique  est  beaucoup  moins 
prononcée. 

La  belladone  et  la  stramoine  jouissent  de  propriétés  particulières  : 
ce  sont  des  médicaments  qui  excitent  le  centre  respiratoire  et  qui  en 
même  temps  calment  l’irritabilité  des  terminaisons  des  pneumo-gastri- 
ques  dans  les  poumons.  L’opium  et  la  morphine  calment  la  toux  de 
deux  manières  : en  calmant  l’excitabilité  du  centre  respiratoire  et  en 
diminuant  la  sécrétion  du  mucus  bronchique,  peut-être  également  en 
calmant  l’inflammation  de  la  muqueuse  bronchique. 

L’atropine  n’exerce  pas  d’action  sédative  bien  manifeste  sur  le  centre 
respiratoire.  Mais  elle  a,  à un  degré  supérieur  à la  morphine,  la 
propriété  de  restreindre  et  d 'arrêter  la  sécrétion  des  tubes  bronchiques. 
Elle  apaise  la  toux,  lorsque  la  toux  dépend  d’une  sécrétion  profuse  des 
bronches.  Lorsque  la  muqueuse  bronchique  est  déjà  desséchée,  l’atro- 
pine est  plutôt  nuisible  qu’utile.  La  morphine  ne  détruit  pas  l’action 
de  l’apomorphine,  et  en  associant  ces  deux  alcaloïdes,  on  rend  les 
sécrétions  plus  fluides  et  plus  abondantes  en  même  temps  qu’on  dimi- 
nue l’excitabilité  du  centre  respiratoire.  Ces  deux  médicaments  réunis 
sont  surtout  efficaces  dans  les  cas  où  la  respiration  est  pénible,  la  toux 
fréquente  et  la  sécrétion  bronchique  épaisse  et  tenace.  La  morphine 
n’annihile  pas  non  plus  les  propriétés  de  l’atropine  : administrés  simul- 
tanément ces  deux  alcaloïdes  dessèchent  la  muqueuse  bronchique,  et 
ils  apaisent  la  susceptibilité  du  centre  respiratoire.  Aussi  cette  combi- 
naison est-elle  utile  dans  les  cas  de  catarrhe,  d’emphysème  et  de  phti- 
sie où  les  sécrétions  de  mucosités  sont  profuses.  Elle  est  particulière- 
ment indiquée  dans  la  phtisie,  à raison  de  l’action  restrictive  que 
l’atropine  exerce  sur  les  sueurs  nocturnes.  Les  résultats  sont  moins 
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favorables  lorsque  l’expectoration  est  alimentée  par  une  caverne  et  non 
par  la  muqueuse  des  bronches. 

EXPECTORANTS. 

Les  expectorants  sont  des  médicaments  qui  facilitent  Y expulsion  (les 
sécrétions  des  voies  respiratoires . Ils  agissent  soit  en  fluidifiant  les  sécré- 
tions, soit  en  augmentant  l’énergie  de  l’effort  musculaire  qui  con- 
stitue la  toux.  Nos  connaissances  à cet  égard  sont  presque  entièrement 
empiriques.  Cependant  les  expérimentations  de  Rossbach  (1)  nous  don- 
nent déjà  quelques  informations  précises  relativement  au  mode  d’action 
des  expectorants. 

Les  sécrétions  de  la  muqueuse  des  voies  aériennes,  comme  les  sécré- 
tions en  général  sont  sous  la  dépendance  à la  fois  de  la  circulation  et 
des  cellules  sécrétantes  elles-mêmes. 

Dans  les  conditions  normales,  l’augmentation  des  sécrétions  coïncide 
avec  la  congestion  delà  muqueuse  respiratoire;  mais  ce  qui  arrive  aux 
glandes  sudoripares  peut  aussi  se  présenter  avec  les  glandes  muqueuses, 
c’est-à-dire  qu’une  excrétion  abondante  peut  provenir  d’une  muqueuse 
anémique,  et  qu’inversement  une  muqueuse  congestionnée  et  gorgée  de 
sang  peut  être  complètement  sèche,  notamment  dans  certaines  affec- 
tions des  bronches  et  dans  l'intoxication  par  l’atropine. 

La  sécrétion  fournie  à l’état  normal  par  la  muqueuse  respiratoire  est 
une  solution  diluée  de  mucine  qui  se  dessèche  lentement  et  qui  est 
assez  abondante  pour  tenir  cette  membrane  constamment  humide.  Ce 
fluide  est  légèrement  adhésif,  il  arrête  et  emprisonne  les  particules 
solides  qui  s’égarent  dans  la  trachée,  pour  remonter  ensuite  peu  à peu 
vers  la  bouche,  grâce  aux  mouvements  des  cils  vibratiles  qui  recou- 
vrent les  cellules  de  la  muqueuse.  Lorsqu’à  la  suite  d’une  irritation  les 
sécrétions  sont  plus  abondantes,  les  ondulations  de  ces  cils  suffisent 
encore  à les  expulser.  Les  cils  vibratiles  se  retrouvent  très  fréquemment 
chez  les  animaux  inférieurs;  la  muqueuse  des  voies  respiratoires  res- 
semble encore  aux  téguments  des  organismes  inférieurs  en  ce  qu’elle  est 
pour  ainsi  dire,  indépendante  de  l’action  des  centres  nerveux.  Soustraite 
aux  excitations,  cette  muqueuse  sécrète  lentement  etrégulièrement;  sou- 
mise à des  irritations  directes,  elle  fournit  des  sécrétions  en  plus  grande 
! abondance;  mais  l’excitation  des  nerfs  vagues,  laryngés  supérieur  et 
inférieur  ou  du  grand  sympathique  n’augmente  pas  les  sécrétions  de 

(1)  Festschrifl  der  Julius-Maximilian-Universitat  zu  Würzburg.  Leipzig. 
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la  muqueuse  des  voies  respiratoires.  C’est  tout  le  contraire  de  ce  qui 
a lieu  pour  la  glande  sous-maxillaire.  Toutefois,  ces  nerfs  peuvent 
influencer  la  muqueuse  respiratoire  d’une  manière  indirecte,  par 
l’intermédiaire  de  la  circulation  : en  effet,  la  section  de  ces  nerfs  déter- 
mine la  dilatation  des  vaisseaux  de  la  muqueuse  de  la  trachée,  le  sang 
y circule  plus  librement  et  les  sécrétions  augmentent.  L’irritation  de 
ces  nerfs  rend  la  muqueuse  trachéale  anémique  sans  cependant  en 
arrêter  la  sécrétion. 

La  circulation  de  la  muqueuse  respiratoire  subit,  par  voie  rétlexe, 
des  modifications  très  marquées  à la  suite  de  certaines  irritations  éloi- 
gnées. Si,  par  exemple,  on  applique  pendant  cinq  à dix  minutes  un 
cataplasme  chaud  sur  le  ventre  d’un  animal,  et  qu’on  remplace  ensuite 
le  cataplasme  par  de  la  glace,  la  muqueuse  du  larynx  et  de  la  trachée 
devient,  en  une  demi  minute  de  temps,  d’une  pâleur  mortelle,  grâce 
à la  contraction  des  vaisseaux  qu’elle  renferme.  Bien  que  la  glace  reste 
appliquée  sur  le  ventre,  la  muqueuse  de  la  trachée  change  bientôt  de 
couleur  : elle  devient  rosée,  puis  d’un  rouge  vif,  et,  au  bout  de  cinq  à 
dix  minutes,  elle  est  livide.  Cette  coloration  livide  prouve  que  l'hypé- 
rémie  n’est  pas  active  mais  passive  et  que  la  circulation  est  ralentie 
au  lieu  d etre  accélérée.  La  quantité  de  mucus  augmente  en  même 
temps  que  la  congestion.  Si  alors  on  enlève  la  glace  pour  une  demi- 
beure,  et  qu’on  lui  substitue  des  cataplasmes  chauds,  la  coloration 
rouge  bleu  de  la  muqueuse  disparaît  presqu’instantanément  et  fait 
place  à une  couleur  rose,  plus  foncée  toutefois  que  la  coloration  nor- 
male. Une  seconde  application  de  glace  détermine  une  seconde  fois, 
mais  à un  moindre  degré,  la  contraction  des  vaisseaux  et  la  pâleur. 
Ces  expériences  nous  donnent  une  idée  de  la  sensibilité  de  la  mu- 
queuse trachéale  aux  irri tatious  réflexes  par  le  froid  et  par  le  chaud, 
et  elles  nous  permettent  de  comprendre  comment  un  courant  d’air 
froid  peut  provoquer  l’inflammation  des  organes  respiratoires. 

Action  des  médicaments  sur  les  sécrétions  de  la  muqueuse  respiratoire. 
— Injectés  directement  dans  le  sang,  les  alcalins,  tels  que  le  carbonate 
de  soude,  restreignent  et,  à doses  élevées,  arrêtent  complètement  la 
sécrétion  du  mucus  à la  surface  de  la  trachée. 

Cette  expérience  est  en  contradiction  avec  l’observation  clinique, 
d’après  laquelle  les  alcalins  rendent  les  sécrétions  plus  abondantes  et 
plus  fluides.  L’observation  attentive  des  faits  cliniques  a certainement 
la  même  valeur  que  les  expériences  de  Rossbach,  et  cela  d’autant  plus 
qu’en  dehors  de  l’abondance  plus  grande  et  de  la  fluidité  plus  marquée 
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des  sécrétions  on  constate  des  râles  humides  plus  nombreux  à l’aus- 
cultation des  poumons.  Ce  phénomène  est  surtout  facile  à constater 
chez  les  phtisiques,  alentour  des  cavernes  ; lorsqu’à  la  suite  d’un 
refroidissement  l’hépatisation  pulmonaire  s'étend,  il  suffit  d’adminis- 
trer les  alcalins  pour  entendre  des  râles  humides  nombreux  au  niveau 
delà  partie  consolidée.  Lorsqu’après  un  jour  ou  deux,  les  râles  mu- 
queux deviennent  plus  rares,  on  peut  avoir  recours  avec  avantage  aux 
acides  pour  diminuer  encore  plus  l’expectoration.  Si  l’on  prescrit  les 
acides  trop  tôt,  l’expectoration  cesse,  mais  il  persiste  une  toux  sèche  et 
fatigante. 

La  différence  entre  les  faits  cliniques  et  les  résultats  de  l’observation 
expérimentale  est  due,  selon  toute  probabilité,  à une  différence  entre 
les  doses  : en  effet,  la  quantité  d’alcalins  que  l’on  administre  aux  ma- 
lades est  toujours  de  beaucoup  inférieure  à la  dose  employée  par  Koss- 
bach  dans  ses  expériences  sur  les  animaux.  Une  différence  analogue  se 
constate  entre  les  effets  obtenus  par  de  faibles  et  par  de  fortes  doses 
d’iodure  de  potassium  : à la  dose  de  5 à 10  centigr.,  répétée  trois  fois 
dans  la  journée,  l’iodure  de  potassium  détermine  presque  constam- 
ment, chez  l’adulte,  un  catarrhe  abondant  des  fosses  nasales;  à la  dose 
plus  élevée  de  60  centigr.  à 2 grammes,  les  sécrétions  nasales  sont 
arrêtées. 

Des  solutions  de  bicarbonate  de  soude,  à 1 ou  2 pour  100,  appliquées 
directement  sur  la  muqueuse  de  la  trachée,  n’y  déterminent  aucun 
changement  appréciable.  Au  contraire,  le  badigeonnage  avec  des  solu- 
tions diluées  d’ammoniaque  liquide,  détermine  une  congestion  très  vive 
de  la  muqueuse , en  même  temps  que  les  sécrétions  augmentent.  Les 
solutions  concentrées  d’ammoniaque  liquide  produisent  un  exsudât 
croupal  à la  surface  de  la  muqueuse  de  la  trachée.  Des  solutions  d’acide 
acétique,  à 3 pour  100,  ont  une  action  fort  semblable  à celles  des  solu- 
tions diluées  d’ammoniaque  : injection  de  la  muqueuse,  exsudation 
plus  abondante  de  mucosités. 

D’après  les  observations  de  Rossbach,  lorsque  les  mucosités  sont 
claires  et  aqueues,  l’acide  acétique  administré  à l’intérieur  les  rend  géla- 
tineuses, visqueuses  et  opalescentes.  Ce  résultat  concorde  avec  l’obser- 
vation clinique,  car  il  est  de  fait  que  les  acides  dessèchent  les  sécré- 
tions de  la  muqueuse  respiratoire. 

Parmi  les  astringents,  le  tannin  et  l’alun,  en  applications  topiques, 
déterminent  la  pâleur  de  la  muqueuse  trachéale,  mais  cette  pâleur  est 
due  à ce  que  l’épithélium,  normalement  incolore  et  transparent,  devient 
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opaque,  bleuâtre  et  empêche  de  voir  les  vaisseaux  situés  dans  la  pro- 
fondeur de  la  muqueuse.  En  même  temps,  l’exsudation  de  mucus  s’ar- 
rête presque  complètement.  Des  solutions  de  nitrate  d’argent  à 4 p.  100 
déterminent  des  phénomènes  analogues  : opacification  et  dessiccation 
de  la  muqueuse.  La  muqueuse  nasale  se  comporte  autrement  que  la 
muqueuse  de  la  trachée  : en  effet,  le  badigeonnage  des  fosses  nasales 
par  une  solution  de  nitrate  d’argent  provoque  une  sécrétion  très  abon- 
dante, tandis  qu’une  application  semblable  au  larynx  produit  une  sen- 
sation de  sécheresse  au  fond  de  la  gorge. 

Sous  l’influence  des  inhalations  de  vapeurs  de  térébenthine,  mélan- 
gées à de  l’air, la  sécrétion  muqueuse  s’arrête;  au  contraire,  l’inhalation 
d’un  courant  d’air  seul  irrite  la  muqueuse  et  active  les  sécrétions.  Mais  il 
existe  ici  encore  une  grande  différence  entre  les  doses  faibles  et  les 
doses  élevées  : lorsqu’on  applique  sur  la  muqueuse  de  la  trachée  un  mé- 
lange de  1 à 2 pour  100  de  térébenthine  dans  l’eau,  il  se  produit  de 
l’hypersécrétion  avec  déplétion  simultanée  des  vaisseaux  sanguins. 

L’action  de  l’essence  de  térébenthine  a une  grande  importance  thé- 
rapeutique : un  grand  nombre  de  bronchites  sont  caractérisées  par  une 
sécrétion  profuse  avec  congestion  vasculaire,  conditions  opposées  à 
celles  que  détermine  l’essence  de  térébenthine. 

L’apomorphine , l’émétine  et  la  pilocarpine,  administrées  par  la 
bouche,  activent  puissamment  les  sécrétions  muqueuses,  sans  altérer 
les  conditions  circulatoires  de  la  muqueuse  bronchique.  La  pilocarpine 
a sous  ce  rapport  l’action  la  plus  énergique,  puis  viennent  l’apomor- 
phineet  l’émétine.  Comme  la  pilocarpine  possède  en  même  temps  une 
action  très  marquée  sur  le  cœur,  sur  les  sécrétions  salivaire  et  sudo- 
rale,  et  comme  elle  produit  parfois  de  l’œdème  pulmonaire  chez  les 
enfants,  Rossbach  recommande  en  première  ligne  l’apomorphine,  tant 
chez  les  enfants  que  chez  les  adultes,  dans  le  catarrhe  du  larynx,  de  la 
trachée  et  des  bronches.  L’ipéca  a longtemps  été  considéré  comme  le 
meilleur  des  expectorants;  mais  la  dose  à laquelle  on  l’administre  est 
généralement  trop  faible. 

Les  expériences  de  Rossbach  ont  démontré  que  les  applications 
alternatives  de  froid  et  de  chaud  sur  une  partie  du  corps  provoquent 
l’hyperhémie  veineuse  de  la  membrane  respiratoire.  La  même  altéra- 
tion circulatoire  s’observe  dans  bon  nombre  de  cas  de  bronchite  : on 
peut  alors  recourir,  avec  grand  avantage,  aux  toniques  vasculaires  qui, 
comme  la  digitale,  excitent  le  centre  vaso-moteur,  renforcent  l’énergie 
du  cœur  et  tendent  ainsi  à rétablir  la  circulation  pulmonaire. 
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Bien  que  son  action  intime  nous  soit  encore  inconnue,  l’huile  de  foie 
de  morue  est  un  des  meilleurs  expectorants  que  nous  possédons; 
dans  la  bronchite  chronique,  l’huile  de  foie  de  morue  est  plus  effi- 
cace que  n’importe  lequel  de  nos  expectorants.  Il  est  possible  que  cette 
graisse,  étant  d’une  assimilation  très  aisée,  soit  englobée  et  absorbée 
par  les  jeunes  cellules  de  la  muqueuse  respiratoire  et  qu’elle  donne 
à ces  cellules  la  propriété  de  se  développer  régulièrement  et  de  rester 
attachées  à la  muqueuse,  au  lieu  de  se  détacher  sous  une  forme 
embryonnaire  et  d’être  expulsées  avec  les  matières  expectorées. 

Action  des  médicaments  sur  les  mouvements  ex  puis  ifs.  — Les  médica- 
ments qui  excitent  des  efforts  expulsifs  appartiennent  à deux  groupes  : 

1°  Il  en  est  qui  accélèrent  les  mouvements  des  cils  de  la  muqueuse 
trachéale  ; 

2°  D’autres  renforcent  l’activité  du  centre  respiratoire. 

Il  n’existe  pas  d’observations  précises  au  sujet  de  la  rapidité  des 
mouvements  des  cils  de  la  muqueuse  bronchique  chez  les  animaux 
supérieurs,  mais  nous  savons  que  l’ammoniaque  accélère  les  mouve- 
ments ciliaires  de  la  muqueuse  chez  les  grenouilles. 

Les  médicaments  qui  excitent  l’activité  du  centre  respiratoire  sont  : 
la  strychnine,  l’ammoniaque,  l’émétine,  l’ipéca,  la  belladone,  l’atropine, 
la  racine  de  sénéga  et  la  saponine.  On  les  emploie  principalement  dans 
les  bronchites  où  l’expectoration  fait  défaut. 

On  divise  les  expectorants  en  déprimants  et  en  stimulants. 


EXPECTORANTS  DEPRIMANTS. 

Ils  augmentent  les  sécrétions  tout 
en  abaissant  la  pression  san- 
guine. 

Préparations  stibiées. 

Tartre  stibié. 

Alcalins. 

Ipéca. 

Émétine. 

Lobélia. 

Lobéline. 

Jaborandi. 

Pilocarpine. 

Apomorphine. 

Quebracho. 


EXPECTORANTS  STIMULANTS. 

Ils  élèvent  généralement  la  pres- 
sion sanguine,  et  ils  diminuent 
les  sécrétions. 

Acides. 

Chlorhydrate  d’ammoniaque. 
Ammoniaque. 

Strychnine. 

Noix  vomique. 

Sénéga  (sapronine). 

Oignons. 

Ail. 

Scille. 

Goudron. 

Benjoin. 
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EXPECTORANTS  DEPRIMANTS. 


EXPECTORANTS  STIMULANTS. 


Aspidospermine. 
Iodure  de  potassium. 


Acide  benzoïque. 

Baume  de  Tolu. 

Baume  de  Pérou. 

Goudron  de  bois. 

Térébenthine. 

Huile  essentielle  de  pin  sylvesetr. 
Essence  de  pinus  pumilio. 
Soufre. 

Substances  sucrées. 

Réglisse. 


Adjuvants.  — Les  vomitifs  sont  de  puissants  auxiliaires  de  la  théra- 
peutique expectorante;  ils  peuvent  parfois,  en  dégageant  les  poumons, 
prévenir  la  suffocation  et  sauver  la  vie  dans  des  cas  de  bronchite  chro- 
nique où  les  expectorants  ordinaires  sont  demeurés  sans  effet.  L’émé- 
tique que  Ton  préfère  dans  ces  circonstances  est  l’ipéca,  administré  soit 
seul,  soit  en  combinaison  avec  la  scille  : 1S  grammes  de  vin  d’ipéca  et 
d’oxymel  scillitique.  Lorsque  les  forces  sont  déprimées  et  la  circulation 
affaiblie,  il  vaut  mieux  recourir  au  carbonate  d’ammoniaque. 

La  chaleur  et  l'humidité  de  l’atmosphère  ambiante  constituent  égale- 
ment de  puissants  adjuvants  de  la  médication  expectorante;  on  réalise 
facilement  ces  conditions  en  faisant  arriver  de  la  vapeur  d’eau  dans  la 
chambre  où  le  malade  se  tient  : on  se  sert  à cet  effet  d’une  bouilloire 
munie  d’un  long  tuyau,  ou  bien  encore  on  ajuste  au  tuyau  d’une  bouil- 
loire ordinaire  un  long  tube  en  papier  cartonné.  La  bouilloire  est  placée 
sur  le  feu  dans  une  chambre  voisine  et  elle  envoie  les  vapeurs  d’eau 
par  le  tube  ou  par  le  tuyau  dans  la  chambre  du  malade. 

Les  respirateurs  peuvent  aussi  être  employés  avec  avantage  : ils 
échauffent  l’air  avant  son  entrée  dans  la  trachée.  Il  est  des  personnes 
qui,  oubliant  que  la  bouche  fait  partie  du  tractus  digestif  et  que  les 
narines  seules  constituent  la  porte  d’entrée  du  tractus  respiratoire,  res- 
pirent par  la  bouche  au  lieu  de  respirer  par  les  narines;  il  en  résulte 
que  l’air  pénètre  dans  la  trachée  avant  d’avoir  été  convenablement 
chauffé.  Dans  les  narines,  l’air  s’échauffe,  grâce  à des  dispositions  ana- 
tomiques particulières  : les  cornets  présentent  une  surface  énorme  où 
l’air  peut  s’échauffer  au  contact  du  sang;  en  outre,  la  muqueuse  nasale 
étant  lâchement  unie  aux  cornets,  le  sang  est  à même  d’y  circuler  libre- 
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ment  et  de  distendre  largement  les  vaisseaux  qu’elle  renferme  : l’air 
s’échauffe  ainsi  rapidement  par  les  températures  froides. 

La  plupart  des  respirateurs  s’ajustent  devant  la  bouche;  ils  ont 
l’avantage  de  forcer  les  malades  de  respirer  par  les  narines,  ou,  si  la 
respiration  nasale  est  impossible,  d’inhaler  seulement  de  l’air  préala- 
blement chauffé. 

On  arrive  au  même  but  en  faisant  porter  aux  malades  un  respirateur 
invisible.  Il  existe  un  appareil  de  ce  nom,  consistant  en  une  mince 
feuille  de  métal,  mais  ce  qui  vaut  tout  autant,  ou  même  mieux,  c’est 
un  louis  ou  un  demi-louis  d’or  que  l’on  place  entre  les  lèvres  et  les 
dents.  Les  malades  sont  forcés  de  tenir  la  bouche  fermée  pour  l’em- 
pêcher de  tomber,  et  ils  mettent  d’autant  plus  de  soin  à ne  pas  le 
perdre,  que  c’est  un  objet  de  plus  de  valeur. 

On  oublie  souvent  qu’il  fait  aussi  froid  dans  les  corridors  et  dans  les 
chambres  inhabitées  qu’à  l’air  extérieur,  et  beaucoup  de  personnes  qui 
ne  songeraient  jamais  à sortir  par  un  temps  froid  traversent  de  longs 
corridors  ou  se  tiennent  dans  des  chambres  sans  feu.  Il  est  important 
aussi  de  se  vêtir  chaudement,  surtout  sur  les  épaules,  le  cou  et  la  poi- 
trine; la  peau  de  chamois  et  la  flanelle  dont  beaucoup  de  gens  se  cou- 
vrent la  poitrine  sont  également  utiles  sous  ce  rapport. 

On  peut  encore  recourir  avec  avantage  aux  frictions  stimulantes  sur 
la  poitrine,  aux  rigolots,  aux  cataplasmes  et  aux  emplâtres,  appliqués 
sur  le  thorax.  L’emplâtre  de  poix  avec  poudre  de  cantharides  (emplas- 
trum  calefaciens  de  la  pharmacopée  anglaise)  est  particulièrement  utile 
dans  la  bronchite  chronique. 

Moyens  à employer  pour  couper  les  affections  catarrhales.  — Les  affec- 
tions catarrhales  des  voies  respiratoires  peuvent  être  provoquées  par 
les  irritants  les  plus  variés;  et  il  est  probable  que  ces  irritants  sont  le 
plus  souvent  des  organismes  vivants.  La  variété  de  coryza,  connue 
communément  sous  le  nom  de  fièvre  de  foin,  est  due  vraisemblable- 
ment à une  irritation  de  la  muqueuse  nasale  par  les  grains  de  pollen 
qui  commencent  à se  développer  et  envoient  leurs  prolongements  à 
l’intérieur  de  la  muqueuse. 

D’autres  variétés  de  bronchite,  telles  que  la  rougeole  et  la  grippe, 
sont  dues  vraisemblablement  à des  microbes  spécifiques. 

Lorsque  la  muqueuse  respiratoire  est  entièrement  intacte,  les  mi- 
crobes qui  pénètrent  dans  les  voies  aériennes  sont  rapidement  expulsés 
et  détruits.  Mais  quand  la  force  de  résistance  de  cette  muqueuse 
est  affaiblie,  soit  par  dépression  générale  des  forces,  soit  à la  suite 
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d’une  congestion  passagère  provoquée  par  un  refroidissement,  les 
microbes  se  développent  à la  surface  de  cette  muqueuse  et  y provoquent 
une  vive  irritation. 

Parmi  les  remèdes  que  l’on  peut  employer  pour  couper  les  refroi- 
dissements, citons  particulièrement  les  antiseptiques  qui  tuent  les 
microbes  et  les  sédatifs  qui  modèrent  la  congestion. 

Contre  la  fièvre  de  foin,  Binz  a parfois  eu  recours  avec  succès  aux 
douches  nasales  avec  une  solution  aqueuse  de  sulfate  de  quinine,  dans 
le  but  d’arrêter  le  développement  des  organismes  inférieurs  dans  les 
narines.  Il  existe  une  variété  de  catarrhe  bronchique,  aussi  infectieuse 
que  la  grippe,  qui  affecte  d’ordinaire  successivement  tous  les  membres 
d’une  même  famille  et  qui  peut  même  se  gagner  par  quelques  instants 
de  conversation  avec  une  personne  atteinte  de  la  maladie.  Ce  catarrhe 
infectieux  débute  parfois  par  un  froid  dans  la  tête,  qui  descend  vers  la 
gorge,  et  se  propage  à la  trachée  et  aux  bronches;  la  bronchite  est 
accompagnée  d’un  sentiment  de  dépression  profonde;  parfois,  il  survient 
un  léger  catarrhe  gastro-intestinal.  D’autres  fois,  la  maladie  commence 
à la  gorge,  d’où  elle  s’étend  aux  fosses  nasales  d’une  part  et  aux  voies 
aériennes  de  l’autre.  Pour  arrêter,  ou  tout  au  moins  pour  calmer  cette 
affection,  il  suffit  parfois  de  pratiquer  des  pulvérisations  ou  des  douches 
nasales  à l’aide  d’une  solution  très  diluée  d’acide  phénique.  Si  le  mal 
débute  à la  gorge,  on  aura  recours  aux  gargarismes  à l’eau  phéniquée. 

Les  inhalations  d’acide  phénique  et  d’ammoniaque  arrêtent  souvent 
les  coryzas  à leur  début.  Les  bons  résultats  de  ces  inhalations  sont 
vraisemblablement  dûs  en  partie  à leur  action  antiseptique  et  en  partie 
à la  faculté  qu’elles  possèdent  de  calmer  la  congestion.  C’est  pour  la 
même  raison  que  les  inhalations  d’acide  phénique  sont  utiles  dans 
la  coqueluche. 

Le  camphre,  administré  à l’intérieur  et  en  inhalations,  sert  très 
avantageusement  à couper  les  froids.  Le  mécanisme  interne  de  son 
action  nous  échappe  encore. 

Parmi  les  médicaments  qui,  en  applications  topiques,  exercent  une 
action  sédative  sur  la  muqueuse  nasale,  citons  : le  bismuth,  le  bismuth 
et  la  morphine  et  la  cocaïne.  Les  sédatifs  généraux  les  plus  en  vogue 
sont  : les  préparations  d’opium,  le  poudre  de  Power  et  l’aconit. 


DES  MÉDICAMENTS  A EMPLOYER  DANS  LE  TRAITEMENT  DE  LA  TOUX. 


Nous  avons  déjà  dit  que  la  toux  est  un  acte  réflexe  dont  le  but  est 
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d’expulser  les  corps  étrangers  qui  obstruent  les  voies  aériennes.  Si  les 
efforts  de  toux  peuvent  écarter  la  cause  de  l’irritation  qui  les  provoque, 
ces  efforts  sont  évidemment  utiles  et  le  traitement  doit  tendre  à les 
soutenir  plutôt  qu’à  les  enrayer.  Si,  au  contraire,  l’irritation  ne  saurait 
être  écartée,  la  toux  fait  plutôt  du  mal  que  du  bien  et  le  traitement 
doit  s’efforcer  à la  calmer. 

11  arrive  que  le  corps  irritant  occupe  la  lumière  même  des  tuyaux 
bronchiques;  d’autres  fois  l’irritation  siège  dans  la  muqueuse  qui 
tapisse  les  bronches;  d’autres  fois  enfin  elle  occupe  la  substance  des 
poumons.  Certains  corps  étrangers,  tels  que  des  vapeurs  inhalées, 
des  mucosités  sécrétées  par  les  bronches  et  adhérentes  à la  muqueuse, 
peuvent  donner  lieu  à de  l’irritation  et  à de  la  toux;  d’autres  fois  les 
efforts  d’expulsion  sont  provoqués  par  des  matières  purulentes  accu- 
mulées dans  des  cavités.  La  toux  est  utile,  dans  toutes  ces  conditions, 
parce  quelle  peut  amener  l’expulsion  des  substances  irritantes. 

Si,  au  contraire,  l’irritation,  qui  amène  la  toux,  est  due  soit  à une 
simple  congestion  de  la  muqueuse  bronchique;  soit  à une  congestion 
ou  à une  consolidation  du  tissu  pulmonaire;  soit  à un  dépôt  caséeux 
ou  calcaire  partout  enveloppé  de  tissu  pulmonaire;  soit  à une  inflam- 
mation de  la  plèvre,  il  est  évident  que  les  efforts  de  toux  ne  parviendront 
pas  à expulser  le  corps  du  délit.  Il  est  alors  indiqué  d’éloigner  par 
d’autres  moyens  la  cause  de  l’irritation  et  de  calmer  l’irritabilité  du 
mécanisme  nerveux  qui  donne  naissance  à la  toux.  Lorsque  la  toux  est 
due  à l’irritation,  provenant  d’une  indigestion,  il  est  bon  d’administrer 
les  alcalins  pour  neutraliser  l’acidité  gastrique;  les  pilules  bleues  et  les 
gouttes  noires  sont  parfois  d’une  efficacité  remarquable  contre  cette 
toux  gastrique.  Si  l’irritation  réside  au  pharynx  ou  même  à la  trachée, 
les  boissons  émollientes,  mucilagineuses,  sont  très  utiles. 

Lorsque  la  toux  est  provoquée  par  la  congestion  de  la  muqueuse  de 
la  trachée  ou  des  bronches,  l’inhalation  de  l’air  froid  du  matin  calme 
parfois  la  toux,  en  resserrant  les  vaisseaux  et  en  diminuant  la  conges- 
tion de  la  muqueuse.  Mais  si  le  malade,  après  avoir  fait  sa  promenade 
à l’air  frais,  se  rend  dans  une  place  bien  chauffée,  les  vaisseaux  de  la 
muqueuse  respiratoire  se  dilatent  de  nouveau  : cette  membrane  se 
congestionne,  se  gorge  de  sang  et  les  accès  de  toux  reprennent  de 
plus  belle.  Dans  ces  conditions,  on  peut  avoir  recours  avec  avantage 
aux  révulsifs  sur,  le  cou,  sur  la  partie  supérieure  du  thorax  ou  sur 
l’espace  inter-scapulaire  : à la  suite  de  cette  contro-stimulation,  les 
artères  se  contractent  (p.  305)  et  la  congestion  diminue.  Un  autre 
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moyen  de  calmer  la  congestion  de  la  muqueuse  de  la  trachée  et  des 
bronches,  consiste  à provoquer  les  sécrétions  de  cette  membrane.  L’in- 
halation de  vapeurs  d’eau  chaude,  l'administration  de  l’antimoine,  de 
l’ipéca  et  de  l’apomorphine  remplissent  fort  bien  cette  indication. 

En  même  temps  que  ces  expectorants  déprimants,  on  peut  prescrire 
avec  avantage  l’une  ou  l’autre  préparation  opiacée  pour  calmer  la  toux, 
qui  n’est  d’aucune  utilité  à cette  période  de  la  maladie.  Une  fois  que 
les  sécrétions  sont  devenues  abondantes,  il  convient  d’avoir  recours  aux 
médicaments  qui  en  facilitent  l’expulsion  ou  qui  enraient  peu  à peu 
leur  formation.  Les  balsamiques  et  les  différentes  variétés  de  térében- 
thine possèdent  la  faculté  de  restreindre  les  sécrétions  de  la  muqueuse 
bronchique.  L’huile  de  foie  de  morue  (p.  307)  constitue  peut-être  le 
meilleur  des  médicaments  que  l’on  puisse  employer  dans  la  bronchite 
chronique. 

Action  des  médicaments  sur  les  bronches.  — Les  parois  des  bronches 
renferment  des  fibres  musculaires  lisses  qui  maintiennent  ces  canaux, 
tout  comme  les  artères,  dans  un  certain  degré  de  resserrement.  Ces 
muscles  lisses  sont  innervés  par  des  fibres  motrices  provenant  des 
pneumogastriques.  La  section  de  l’un  des  pneumogastriques  provoque 
la  dilatation  des  bronches  du  poumon  correspondant  et  la  stimu- 
lation du  bout  périphérique  du  nerf  sectionné  resserre  les  tuyaux 
bronchiques,  au  point  que  leur  lumière  est  parfois  presque  éteinte. 
Toutefois,  les  nerfs  vagues  paraissent  renfermer  en  même  temps  des 
fibres  broncbo-dilatatrices,  car  il  arrive  que  l’excitation  du  bout  péri- 
phérique de  ces  nerfs  coupés  est  suivie  de  dilatation  des  bronches,  ou 
tout  au  moins  que  les  bronches  se  dilatent  après  s’être  resserrées.  Les 
pneumogastriques  renferment  également  des  fibres  centripètes,  allant 
des  bronches  vers  les  centres  nerveux,  et  ces  fibres  ont  aussi  une  dou- 
ble action  : la  preuve  en  est  que  l’irritation  du  bout  central  du  nerf 
vague  coupé  détermine  par  voie  réflexe  tantôt  la  constriction,  et  tantôt 
la  dilatation  des  bronches  du  poumon  opposé.  Il  existe,  selon  toute 
apparence,  deux  centres  cérébro-spinaux  : un  centre  pour  la  constric- 
tion et  un  autre  pour  la  dilatation  des  bronches.  L’atropine,  même  à 
petite  dose,  paralyse  entièrement  soit  les  filets  broncho-constricteurs 
des  nerfs  vagues,  soit  leurs  terminaisons  dans  les  bronches.  L’éther 
détermine  vraisemblablement  la  paralysie  du  centre  cérébro-spinal  qui 
préside  à la  contraction  des  bronches  : en  effet,  après  l’administration 
de  ce  médicament,  l’irritation  du  bout  central  du  nerf  vague  coupé 
provoque  l’expansion  au  lieu  du  resserrement  des  bronches  du  pou- 
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mon  du  côté  opposé.  La  nicotine,  à petites  doses,  dilate  puissamment 
les  bronches  ; mais  le  mécanisme  intime  de  son  action  nous  est  encore 
inconnu. 

Pathologie  de  l’asthme  bronchique.  — Les  accès  de  dyspnée  qui  sur- 
viennent dans  le  cours  de  l’asthme  spasmodique  proviennent  vraisem- 
blablement d’une  contraction  spasmodique  des  fibres  musculaires 
lisses  qui  entrent  dans  la  structure  des  bronches.  La  cause  de  ces  accès 
est  le  plus  souvent  inconnue;  toutefois,  la  diathèse  goutteuse  ou  l’accu- 
mulation dans  le  sang  des  produits  de  décomposition  des  tissus,  telle 
qu’on  l’observe  dans  certaines  affections  rénales,  constituent  des  cau- 
ses prédisposantes  à la  production  de  ces  accès.  Il  arrive  encore  que 
ces  attaques  proviennent  d’une  irritation  siégeant  à la  muqueuse  res- 
piratoire ou  à toute  autre  partie  du  corps.  D’autres  fois  elles  succèdent, 
par  voie  réflexe,  à une  irritation  de  la  muqueuse  nasale,  soit  par  les 
polypes,  soit  par  certaines  odeurs  irritantes,  soit  par  le  pollen  du  foin 
ou  même  par  la  simple  congestion  du  coryza.  L’irritation  du  pharynx 
par  des  amygdales  hypertrophiées,  celle  de  la  muqueuse  respiratoire 
par  un  catarrhe  bronchique,  favorisent  puissamment  l’arrivée  des  accès 
d’asthme.  D’autres  fois  enfin,  ils  trouvent  leur  origine  dans  une  indi- 
gestion, dans  la  constipation,  dans  la  présence  de  vers  dans  l’intestin, 
dans  certains  troubles  de  l’utérus  ou  des  ovaires,  ou  mieux  dans  la 
grossesse. 

Traitement  de  l’asthme.  — L’indication  capitale  consiste  à éloigner  la 
cause  des  attaques.  Aux  goutteux,  on  recommande  l’usage  de  l’eau 
comme  boisson,  et  on  leur  administre  le  bromure  ou  l’iodure  de  potas- 
sium ou  le  salicylate  de  soude.  Dans  le  cas  d’asthme  rénal,  on  prescrira 
un  régime  surtout  composé  de  féculents  et  de  graisses,  .avec  peu  de 
viande  et  de  bouillon,  de  façon  à prévenir  l’accumulation  dans  l’or- 
ganisme des  produits  de  destruction  des  substances  albuminoïdes; 
en  outre,  la  caféine  pourra  favoriser  l’élimination  de  ces  substances. 
La  pepsine  est  très  utile  dans  l’asthme  dyspeptique;  d’autres  fois  les 
émétiques  peuvent  rendre  service  en  évacuant  les  substances  irritantes 
accumulées  dans  le  canal  intestinal  (p.  308)  ; l’ipéca  est  utile  à deux 
litres  : comme  évacuant  et  comme  expectorant  excito-sécréteur.  Dans 
le  cas  de  constipation,  on  prescrira  les  laxatifs  et  les  cholagogues;  on 
provoquera  l’expulsion  des  vers  par  l’administration  de  vermifuges. 
On  enlèvera  les  polypes  nasaux  et  les  amygdales  hypertrophiées  et  on 
cherchera  à calmer  la  congestion  de  la  muqueuse  nasale  ou  pharyn- 
gienne par  les  lotions  locales  à l’eau  phéniquée. 
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Pour  prévenir  le  retour  des  accès  d’asthme,  on  a principalementrecours 
à la  lobelia  inflata.  Le  mode  d’action  de  cette  plante  nous  est  encore 
inconnu;  toutefois,  comme  les  symptômes  généraux  produits  par  ce 
médicament  ont  beaucoup  d’analogie  avec  les  symptômes  provoqués 
par  l’usage  du  tabac,  il  est  possible  que  les  effets  de  la  lobelia  soient 
dus,  comme  ceux  de  la  nicotine,  à une  action  directe  exercée  sur  les 
tubes  bronchiques.  Lorsqu’un  accès  d’asthme  spasmodique  se  déclare, 
on  peut  recourir,  avec  grand  avantage,  aux  inhalations  de  la  fumée  de 
tabac,  destramoine,  du  papier  nitré  ; les  malades  se  trouvent  bien 
également  d’aspirer  les  vapeurs  qui  proviennent  de  la  combustion  de 
poudres  anti-asthmatiques,  composées  de  poudre  de  stramoine,  de  nitre 
pulvérisé  ou  d’ipéca.  Toutes  ces  fumées  ont,  vraisemblablement,  une 
action  analogue  à celle  de  la  nicotine.  Vohl  et  Eulenberg  ont  démontré 
que  les  principes  actifs  de  la  fumée  de  tabac  consistent,  non  pas 
dans  la  nicotine,  mais  dans  les  produits  de  la  distillation  sèche  des 
feuilles  de  tabac  : pyridine,  collidine  et  autres  principes  analogues. 
On  retrouve  les  mêmes  principes,  mais  en  proportions  différentes, 
parmi  les  produits  de  la  distillation  sèche  d’autres  substances  organi- 
ques. La  proportion  de  ces  différentes  bases  est  du  reste  en  rapport 
avec  la  nature  de  la  substance  organique  soumise  à la  distilla- 
tion sèche  et  avec  la  quantité  de  l’oxygène  qui  est  présent  au  moment 
de  cette  combustion. 


CHAPITRE  XI. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LA  CIRCULATION. 

Nous  avons  déjà  dit  que  les  cellules  qui  composent  les  organismes 
supérieurs  vivent  dans  le  fluide  intercellulaire,  c’est-à-dire  dans  la 
lymphe  qui  les  baigne.  Ce  fluide  nutritif  suinte  constamment  des  capil- 
laires dans  les  espaces  lymphatiques  péri-cellulaires;  il  est  ainsi  à 
chaque  instant  renouvelé,  le  liquide  en  excès  étant  emporté  par 
absorption  dans  les  veines  ou  dans  les  lymphatiques.  En  outre,  il  se 
fait,  par  diffusion,  un  échange  de  gaz  (respiration  interne)  et  de  solides 
entre  la  lymphe  et  le  sang. 

Dès  que  la  circulation  s’arrête,  la  respiration  interne  cesse  et  les  cel- 
lules meurent.  Mais  elles  ne  meurent  pas  toutes  en  même  temps  : les 
unes  peuvent  se  passer  plus  longtemps  d’oxygène  que  les  autres.  Elles 
succombent  dans  l’ordre  suivant  : 1°  les  cellules  des  centres  d’initia- 
tive, tels  que  le  cerveau;  2°  celles  des  centres  automatiques  ou  réflexes; 
3°  les  fibres  nerveuses  (cellules  nerveuses  modifiées)  ; 4°  les  fibres  mus- 
culaires lisses  ; 5°  les  fibres  musculaires  striées. 

Artères  et  veines.  — Il  importe  de  faire  remarquer  que  le  sang  n’est 
utile  à la  nutrition  cellulaire  que  pour  autant  qu’il  se  trouve  dans  les 
artères.  Arrivé  dans  les  veines,  il  n’a  plus  aucune  valeur  pour  la  nutri- 
tion; et  n’était-ce  qu’il  passe  facilement  des  veines  dans  les  artères,  il 
se  trouverait  aussi  bien  hors  de  l’organisme  qu’à  l’intérieur  des  veines. 

La  capacité  des  veines  est  énorme,  et  lorsqu’elles  sont  distendues  au 
maximum  elles  peuvent  contenir  plus  de  sang  que  n’en  renferme  le 
corps  tout  entier.  Pendant  la  vie,  elles  sont  toujours  plus  ou  moins 
contractées  par  l’action  du  système  nerveux;  lorsqu’aprèsla  mort, elles 
sont  complètement  dilatées,  elles  reçoivent  tout  le  sang  et  les  artères 
sont  vides.  Comme  Ludwig  l’a  fort  bien  fait  observer,  il  est  possible  de 
saigner  un  animal  dans  ses  propres  veines.  Schiff  a démontré  que 
lorsque  les  vaisseaux  se  relâchent,  par  exemple  après  la  section  de  la 
moelle  allongée,  il  est  nécessaire,  pour  faire  remonter  jusqu’à  la  hauteur 
normale  la  pression  sanguine  de  l’animal  en  expérience,  de  lui  injecter 
tout  le  sang  d’un  animal  aussi  fort  que  lui.  Et  cela  ne  suffit  pas  encore, 
les  vaisseaux  se  ditatent  de  plus  en  plus,  et  la  tension  vasculaire  tombe, 
malgré  l’énorme  quantité  de  sang  qu’ils  renferment. 

L’action  des  centres  vaso-moteurs  équivaut  par  conséquent,  comme 
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effet  utile  pour  la  circulation,  à une  quantité  de  sang  plus  forte  que 
celle  que  l’animal  renferme;  la  paralysie  de  ces  centres  équivaut  à une 
saignée,  l’exagération  de  leur  action  a le  môme  effet  qu’une  augmenta- 
tion de  la  quantité  de  sang  contenu  dans  les  vaisseaux. 

Tension  vasculaire.  — Le  cœur  n’est  pas  seul  à maintenir  la  circula- 
tion du  sang  dans  les  capillaires;  pendant  la  diastole,  le  sang  continue 
à circuler,  grâce  à l’élasticité  des  parois  artérielles  qui  reviennent  sur 
elles-mêmes  et  compriment  le  sang  qu’elles  renferment. 

Si  les  artérioles  ou  les  capillaires,  par  lesquels  le  système  artériel  se 
vide  dans  les  veines,  sont  resserrés  énergiquement,  le  sang  ne  les  tra- 
verse plus  que  lentement,  et  le  cœur  pourrait  s’arrêter  que  la  pression 
sanguine  se  maintiendrait  encore  pendant  plusieurs  secondes.  Si,  au 
contraire,  les  artérioles  ou  les  capillaires  sont  dilatés,  les  artères  se 
vident  rapidement  dans  les  veines,  la  tension  artérielle  tombe  rapide- 
ment et  la  circulation  s’arrête. 

Je  me  sers  des  mots  artérioles  et  capillaires  comme  de  synonymes, 
car  il  est  quasi-certain  que  les  capillaires  se  contractent.  Lorsque  les 
vaisseaux  périphériques  sont  dilatés,  il  est  souvent  difficile  ou  même 
impossible  de  dire  si  ce  sont  les  artérioles  ou  les  capillaires  qui  sont 
contractés. 

L’action  du  cœur  consiste  à pom- 
per le  sang  des  veines  dans  les 
artères  : il  faut  pour  cela  que  le 
sang  arrive  jusqu’au  cœur.  Lorsque 
les  veines  sont  dilatées  et  que  l’ani- 
mal occupe  la  position  verticale, 
le  sang  n’arrive  plus  au  cœur  en 
quantité  suffisante  pour  que  les 
pulsations  de  l’organe  central  puis- 
sent avoir  un  effet  utile.  Semblable 
phénomène  se  présente  chez  la 
grenouille  dont  les  veines  ont  été 
dilatées  d’une  manière  réflexe  par 
une  chiquenaude  sur  l’intestin  (fig. 
83).  Lorsque  l’animal  est  étendu  à 
plat,  le  sang  parvient  jusqu’au  cœur,  qui  se  contracte  d’une  manière 
normale.  Nous  avons  probablement  à faire  â des  conditions  patholo- 
giques analogues,  dans  le  cas  de  shock  chez  l’homme.  Dans  la  syncope 
et  dans  la  paralysie  du  cœur  par  certains  médicaments,  tels  que  le  chlo- 


Fig.  83.  — Effets  sur  la  circulation  de  la  gre- 
nouille des  positions  horizontale  et  verti- 
cale, dans  le  cas  de  shock.  a,  circulation 
normale  dans  la  position  debout;  b,  circu- 
lation après  que  les  veines  de  l’intestin  se 
sont  dilatées,  par  l’irritation  produite  par 
un  léger  choc  : le  sang  n’arrive  plus  au 
cœur,  celui-ci  se  contracte  à vide  et  la  cir- 
culation s'arrête  ; c,  circulation  dans  la 
position  horizontale,  après  que  les  veines 
ont  été  dilatées  : le  sang  arrive  jusqu’au 
cœur  et  la  circulation  continue.  Les  figures 
& et  c sont  peut-être  trop  schématiques, 
attendu  que  les  parois  des  veines,  qui  sont 
fort  minces,  s’affaissent  dès  qu’elles  sont 
vides  de  sang. 
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roforme,  comme  dans  le  shock,  il  faut  étendre  le  malade  à plat,  relever 
les  membres  inférieurs  et  abaisser  la  tête,  pour  faire  couler  le  sang 
dans  le  cœur  et  le  faire  parvenir  de  là  en  plus  grande  abondance  au 
contact  des  centres  intra-crâniens. 

Shock  et  syncope.  — La  syncope  est  caractérisée  par  une  perte  subite 
de  connaissance,  résultant,  selon  toute  apparence,  de  l’arrêt  de  la  cir- 
culation cérébrale.  Ce  phénomène  peut  être  dû  à une  chûte  rapide  de 
la  pression  sanguine,  à un  arrêt  du  cœur,  à une  dilatation  rapide  des 
artérioles  ou  à une  diminution  subite  de  la  pression  exercée  sur  les 
parois  externes  des  gros  vaisseaux.  Il  est  possible  qu’à  ces  conditions 
vienne  s’ajouter  une  contraction  spasmodique  des  vaisseaux,  non  seule- 
ment de  la  face  et  de  la  peau,  mais  encore  du  cerveau  lui-même.  Nous 
avons  déjà  mentionné  l’influence  exercée  sur  la  syncope  par  le  chan- 
gement brusque  de  la  position  horizontale  dans  la  position  verticale. 
La  diminution  brusque  de  la  pression  qui  s’exerce  sur  les  parois  des 
vaisseaux  concerne  à la  fois  les  artères  et  les  veines.  Les  artères  cèdent 
alors  à la  pression  du  sang,  et  par  leur  dilatation  elles  abaissent  la  ten- 
sion du  sang.  Les  veines  se  distendent  et  se  gorgent  de  sang.  Ces  phé- 
nomènes s’observent  notamment  lorsqu’on  retire  brusquement  de 
l’abdomen  de  grandes  quantités  de  liquide  et  qu’on  néglige  de  rem- 
placer par  un  bandage  la  pression  que  ce  liquide  exerçait  sur  les 
vaisseaux  abdominaux.  Ils  sont  peut-être  encore  plus  manifestes  lors- 
que la  vessie  distendue  se  vide  tout  à coup.  Dans  la  figure  84,  a , la 
vessie  est  remplie  et  la  pression  intra-abdominale  étant  considérable, 


Artère  carotide  (rem- 
plie)   


Aorte  (tendue).  . . 
Veines  modérément  di- 
latées  


Vessie  (distendue). 


Artère  carotide  (vide). 


Aorte  relâchée. 
Veines  distendues. 


Vessie  (vide). 


Fig.  84.  — Représentation  schématique  des  effets  produits  sur  la  circulation  cérébrale  par 

la  miction. 


les  veines  ne  peuvent  se  dilater,  le  cœur  reçoit  du  sang  en  abondance 
et  la  circulation  cérébrale  est  en  pleine  activité.  En  b , la  vessie  étant 
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vidée,  la  pression  intra-abdominale  s’abaisse,  les  veines  se  distendent 
et  se  gorgent  de  sang,  et  le  cœur  ne  recevant  plus  assez  de  sang  pour 
maintenir  la  circulation  cérébrale,  une  syncope  survient.  Les  syncopes 
de  cette  nature  se  produisent  facilement  le  matin  après  le  réveil,  alors 
que  le  centre  vaso-moteur  n’a  pas  encore  recouvré  son  tonus  normal  ; 
les  conditions  sont  surtout  favorables  à la  syncope  lorsqu’on  se  lève 
brusquement  le  matin  et  qu’on  vide  immédiatement  la  vessie  : le  ma- 
lade tombe  privé  de  connaissance  pendant  l’acte  de  la  miction.  J’ai 
observé  un  cas  où  la  tendance  à la  syncope  était  favorisée  par  l’usage 
de  l’opium,  vraisemblablement  parce  que  cette  substance  diminue 
l’excitabilité  du  centre  vaso-moteur.  Il  est  évident,  d’autre  part,  que  le 
danger  de  syncope  est  d’autant  plus  grand  que  l’intervalle  entre  les 
systoles  cardiaques  devient  plus  long,  comme  à la  suite  de  l’admini- 
stration de  fortes  doses  de  digitale  : ainsi  s’expliquent  les  cas  de  mort 
subite,  pendant  l’acte  de  la  miction,  que  l’on  observe  assez  fréquem- 
ment chez  des  individus  qui  étaient  sous  l’influence  de  la  digitale. 

Il  est  évident  que  l’on  peut  prévenir  la  syncope  en  élevant  la  tension 
vasculaire  soit  dans  le  cerveau,  soit  dans  tout  l’organisme.  C’est  pour 
augmenter  la  pression  sanguine  dans  le  cerveau,  qu’on  fait  prendre  la 
position  horizontale  aux  personnes  qui  sont  en  danger  de  syncope,  et 
qu’on  défend  de  soulever  la  tête,  même  par  des  oreillers.  D’autre  part 
on  prévient  parfois  la  syncope  en  prenant  la  position  assise  et  en  lais- 
sant pendre  la  tête  entre  les  genoux.  On  élève  la  pression  sanguine 
générale  en  avalant  une  gorgée  d’eau  froide,  pour  provoquer  la  con- 
traction des  vaisseaux  gastriques,  ou  en  flairant  de  l’ammoniaque  ou 
de  l’acide  acétique  pour  stimuler  les  nerfs  de  la  muqueuse  nasale  et 
déterminer  par  voie  réflexe  la  contraction  des  artères  périphériques. 
Dans  certaines  contrées  de  l’Inde,  les  indigènes  préviennent  la  syncope 
en  comprimant  les  narines  et  en  fermant  la  bouche  avec  la  main  pour 
arrêter  entièrement  la  respiration  ; dans  ces  conditions,  l’acide  carbo- 
nique s’accumule  dans  le  sang,  irrite  le  centre  vaso-moteur  et  élève  la 
pression  sanguine  par  tout  le  corps. 

Dans  le  cas  de  shock , il  y a de  perte  de  connaissance,  mais  l’altération 
de  la  circulation  est  plus  profonde  que  dans  la  syncope.  La  pathogé- 
nèse du  shock  n’est  pas  encore  bien  connue,  mais  il  est  probable  qu’il 
est  dû  à la  distension  paralytique  des  grandes  veines,  comme  dans 
l’expérience  de  Goltz.  En  produisant  les  phénomènes  du  shock  chez  le 
lapin, ij’ai  observé  que  les  inhalations  d’ammoniaque  pouvaient  élever 
la  pression  sanguine  de  6 à 8 cm.  de  mercure. 
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Schéma  de  la  circulation.  — Pour  bien  comprendre  l’action  des  médica- 
ments sur  la  circulation,  il  faut  absolument  se  faire  une  représentation  exacte 
de  l’action  exercée  sur  la  pression  sanguine  par  le  cœur  et  par  les  capil- 
laires. Il  est  facile  de  figurer,  d’une  manière  schématique,  le  mécanisme  de 
la  circulation,  à l’aide  d’un  appareil  à pulvérisations.  Il  suffit,  pour  cela, 
de  remplacer,  dans  cet  appareil,  le  flacon  en  verre  par  un  ajutage  muni 
d’un  robinet.  La  poire  en  caoutchouc  figure  le  cœur;  la  boule  élastique, 
enveloppée  d’un  filet,  représente  l’élasticité  de  l’aorte  et  des  grosses  artères, 
et  le  robinet  qui  régit  la  largeur  de  l’ouverture  par  laquelle  l’air  s’échappe, 
représente  les  petites  artères  et  les  capillaires,  dont  la  contraction  ou  le 
relâchement  régularisent  le  courant  du  sang  qui  passe  des  artères  dans  les 
veines.  On  peut  juger  de  la  tension  artérielle  par  la  distension  de  la  boule 
élastique  ; mais  il  vaut  encore  mieux  mettre  en  rapport  avec  un  mano- 
mètre à mercure  le  tube  qui  sépare  la  boule  élastique  du  robinet,  pour  pou- 
voir mesurer  la  tension  par  la  hauteur  de  la  colonne  de  mercure  qu’elle 
déplace.  Si  l’on  ferme  suffisamment  le  robinet,  de  façon  à mettre  obstacle 
à la  sortie  de  l’air,  et  si  alors  on  comprime  plusieurs  fois  successivement  la 
poire  en  caoutchouc,  l’air  ne  sort  plus  qu’en  petite  quantité  par  le  robinet, 
tandis  que  la  boule  élastique  gonfle  et  se  distend;  après  la  compression  de 
la  poire  en  caoutchouc,  l’air  continue  à s’échapper  en  petite  quantité  par  le 
robinet.  A la  compression  suivante,  la  boule  gonfle  un  peu  plus  ; et  l’air 
s’échappe  en  un  peu  plus  grande  quantité  par  le  robinet,  non  seulement 
pendant  mais  aussi  après  la  compression.  Chaque  fois  que  l’on  presse  sur 
la  poire,  la  boule  élastique 
gonfle  davantage,  et  elle 
est  finalement  tendue  au 
point  de  pouvoir  chasser 
par  le  robinet,  pendant 
l’intervalle  des  compres- 
sions, tout  l’air  qu’elle  a 
reçu  en  plus  pendant  la 
compressisn  précédente. 

Les  choses  en  étant  ainsi, 
nous  voyons,  à chaque 
compression  exercée  sur 
la  poire,  la  boule  élastique 
se  tendre  davantage  et 
l’air  sortir  plus  vivement 
par  le  robinet;  chaque  fois 
qu’on  lâche  la  poire  et  que  par  conséquent  elle  se  remplit  d’air,  la  houle 
élastique  se  détend  légèrement,  et  l’air  s’échappe  plus  lentement  par  le 
robinet,  sans  cependant  jamais  cesser  de  sortir.  Pendant  que  la  poire  se 
remplit  d’air,  les  soupapes  interposées  entre  elle  et  la  boule  et  le  robinet  se 
ferment  et  empêchent  toute  communication  entre  la  poire  d’une  part  et  la 
boule  et  le  robinet  de  l’autre.  Il  en  résulte  que  pendant  tout  ce  temps,  l’air 
s’échappe  par  le  robinet  uniquement  en  vertu  de  la  rétraction  de  la  boule 
élastique.  On  peut  augmenter  la  distension  de  cette  boule  de  deux  manières  : 
d’abord,  en  comprimant  plus  fréquemment  ou  plus  énergiquement  la  poire 


Fig.  85.  — Représentation  schématique  de  la  circulation. 
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en  caoutchouc;  en  second  lieu,  en  diminuant  l’ouverture  du  robinet.  Or,  il 
suffît  d’un  seul  essai  pour  se  convaincre  qu’il  est  bien  plus  facile  de  modifier 
la  pression  de  l’air  dans  la  boule,  en  changeant  la  largeur  de  l’ouverture 
du  robinet  qu’en  modifiant  le  travail  de  la  poire  en  caoutchouc,  et  pour 
démontrer  que  les  altérations  de  la  pression  sanguine  dépendent  bien  plus 
du  relâchement  ou  du  resserrement  des  petites  artères  que  des  modifications 
de  l’action  du  cœur  lui-même. 

Le  schéma,  tel  que  nous  venons  de  le  supposer,  ne  réalise  qu’imparfaite- 
ment  les  conditions  dans  lesquelles  se  trouvent  le  cœur  et  les  vaisseaux  : en 
effet,  l’air  est  supposé  venir  d’un  réservoir  inépuisable,  l’atmosphère,  tandis 
que  le  cœur  ne  trouve  à sa  disposition  que  la  quantité  de  sang  qui  lui  vient 
des  capillaires,  par  l’intermédiaire  des  veines.  Pour  rendre  le  schéma  com- 
plet, il  faut  relier  les  deux  extrémités  du  tube  en  caoutchouc  à une  vessie 
ou  à un  grand  ballon  en  caoutchouc  mince,  de  façon  à ce  que  tout  l’air  qui 
vient  par  l’ajutage  passe  dans  cette  vessie,  pour  être  ensuite  aspiré  par  la 
poire  en  caoutchouc.  Cette  vessie  représente  le  système  veineux.  Si  nous 
répétons  nos  expériences  à l’aide  de  cet  appareil,  nous  trouvons  que  la 
vessie  se  vide  et  s’affaisse  dès  que  la  poire  est  comprimée  et  que  la  boule 
élastique  se  distend.  Si  alors  on  lâche  la  poire,  l’air  s’échappe  graduelle- 
ment de  la  boule  élastique  dans  la  vessie,  jusqu’au  moment  où  il  se  trouve 
dans  les  deux  poches  sous  la  même  tension  qu’au  début  de  l’expérience. 

Les  phénomènes  de  la  circulation  dans  le  cœur  et  dans  les  vaisseaux 
sont  identiques  à ceux  que  nous  venons  de  décrire.  Lorsque  le  cœur 
cesse  de  puiser,  par  exemple  après  la  galvanisation  énergique  du  pneu- 
mogastrique, le  sang  s’écoule  des  artères  dans  les  veines,  jusqu’à  ce 
que  les  artères  soient  à peu  près  vides  et  que  la  tension  du  sang  qu’elles 
renferment  encore  soit  descendue  à zéro.  Si,  à ce  moment,  le  cœur 
recommence  à battre,  le  sang  sera  chassé  à chaque  systole  dans  l’aorte 
et  dans  les  grosses  artères  élastiques,  qui  se  distendront  tout  comme 
la  boule  élastique  dans  notre  schéma;  le  cœur  emprunte  ce  sang  aux 
veines  qui  se  vident  dans  la  proportion  où  les  artères  se  remplissent. 
A chaque  diastole,  l’aorte  et  les  grandes  artères  distendues  se  contrac- 
tent, en  vertu  de  leur  élasticité,  sur  le  sang  qu’elles  renferment  et  main- 
tiennent la  circulation  à travers  les  capillaires,  jusqu’au  moment  où 
une  autre  systole  se  produit;  le  cœur,  pendant  ce  temps,  était  complè- 
tement séparé  de  l’aorte  par  les  valvules  sigmoïdes,  juste  comme  la 
poire  en  caoutchouc  était  séparée  de  la  boule  élastique.  La  diastole 
dure  généralement  plus  longtemps  que  la  systole;  la  circulation  du 
sang  à travers  les  capillaires  est  donc  régie,  pour  la  majeure  part,  par 
l’élasticité  des  artères  et  non  pas  directement  pa,r  le  cœur.  Les  artères 
que  nous  avons  commencé  par  supposer  vides,  se  dilatent  de  plus  en 
plus  sous  l’action  des  pulsations  cardiaques  et  exercent  sur  le  sang 
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qu’elles  contiennent  une  pression  de  plus  en  plus  énergique,  jusqu’au 
moment  où  elles  sont  tendues  au  point  de  pouvoir  chasser  à travers 
les  capillaires,  pendant  la  diastole,  tout  le  sang  qu’elles  ont  reçu  en 
plus  au  moment  de  la  systole  précédente.  Plus  elles  sont  distendues, 
et  plus  est  énergique  la  pression  que  leurs  parois  exercent  sur  le  sang 
qu’elles  renferment  : celte  pression  est  appelée  tension  artérielle  ou 
pression  sanguine.  A chaque  systole  cardiaque,  les  artères  reçoivent 
une  nouvelle  quantité  de  sang  et  sont  distendues  davantage  : la  ten- 
sion artérielle  s’élève.  Pendant  la  diastole,  le  sang  s’échappe  dans  les 
veines,  qui  sont  larges  et  dilatables,  les  parois  des  artères  se  relâ- 
chent et  la  tension  artérielle  s’abaisse.  Cette  alternance  d’élévation  et 
d’abaissement  de  la  pression  sanguine  constitue  le  pouls. 

Outre  les  oscillations  de  la  pression  sanguine  qui  correspondent  aux 
pulsations  cardiaques,  il  existe  des  oscillations  plus  étendues  qui  sont 
isochrones  avec  les  mouvements  respiratoires  du  thorax.  La  pression 
commence  à s’élever  dans  les  artères  immédiatement  après  le  début 
de  l’inspiration,  elle  atteint  son  maximum  après  le  début  de  l’expira- 
tion pour  descendre  ensuite  graduellement.  Les  pulsations  du  cœur 
sont  généralement  plus  accélérées  pendant  l’inspiration  ; elles  se  ra- 
lentissent au  moment  de  l’expiration. 

Outre  les  variations,  imprimées  à la  pression  sanguine  par  les  pul- 
sations du  cœur  et  par  les  mouvements  respiratoires,  il  y a encore  des 
ondulations  fort  larges  auxquelles  on  a donné  le  nom  de  courbes  de 
Traube.  Elles  sont  dues  à des  alternances  de  contraction  et  de  relâche- 
ment des  artères  et  des  capillaires.  Ces  contractions  rythmiques  des 
artères  ont  été  observées  dans  presque  toutes  les  parties  du  corps 
chez  le  lapin  ; il  est  probable  qu’elles  se  produisent  également  chez  les 
animaux  supérieurs  et  chez  l’homme. 

La  pression  sanguine  est  plus  élevée  dans  les  grandes  que  dans  les 
petites  artères,  parce  qu’elle  diminue  à la  suite  du  frottement  du 
sang  contre  les  parois  artérielles.  Elle  est  également  modifiée  par  la 
pesanteur,  et  les  changements  de  position  d’un  membre  sont  accom- 
pagnés de  changements  dans  la  pression  de  ses  artères. 

MENSURATION  DE  LA  PRESSION  ARTÉRIELLE. 

Pour  mesurer  la  pression  sanguine  chez  les  animaux,  on  met  une  grosse 
artère  (carotide  ou  fémorale),  coupée  en  travers,  en  rapport  avec  un  tube 
en  verre  recourbé,  contenant  du  mercure.  On  interpose  une  solution  de 
carbonate  de  sodium  entre  le  mercure  et  le  sang,  pour  éviter  la  coagulation 
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à l’intérieur  de  l’appareil.  La  différence  de  niveau  entre  les  deux  colonnes 
de  mercure  mesure  la  pression  artérielle.  Sur  le  mercure  repose  un  flotteur 
sur  lequel  vient  se  fixer  une  tige  verticale,  armée  à son  extrémité 
supérieure  d’une  plume  ou  d’un  stylet.  La  plume  ou  le  stylet  écrit  sur  un 
cylindre  tournant  les  oscillations  de  la  colonne  mercurielle.  C’est  Ludwig 
qui  inaugura  l’emploi  en  physiologie  de  la  méthode  graphique.  Son  appareil 
que  nous  venons  de  décrire  est  connu  sous  le  nom  de  kymogrcvphe. 

La  rapidité  avec  laquelle  on  peut  recueillir  ces  tracés  est  fort  variable. 
Si  le  cylindre  qui  reçoit  les  tracés  est  animé  d’un  mouvement  de  rotation 
fort  rapide,  les  moindres  oscillations  de  pression  se  dessinent  sur  le  papier 
par  des  courbes  fort  nettes  et  fort  distinctes.  Mais  les  tracés  obtenus  dans 
ces  conditions  sont  trop  longs  pour  pouvoir  servir;  il  est  nécessaire  de  les 
réduire  et  c’est  là  un  travail  fort  long  et  fort  ennuyeux.  Si,  au  contraire,  le 
cylindre  tourne  lentement,  il  suffit  de  jeter  un  coup  d’œil  sur  le  tracé  obtenu 
pour  se  faire  une  idée  des  effets  exercés,  par  un  médicament,  sur  la  pression 
sanguine;  quant  aux  effets  du  médicament  sur  la  forme  et  la  rapidité  du 
du  pouls,  il  suffira  pour  les  connaître  de  faire  écrire,  de  temps  en  temps,  le 
stylet  inscripteur  sur  un  cylindre  animé  d’un  mouvement  de  rotation  plus 
rapide. 

Défauts  des  manomètres  à mercure.  — Ces  manomètres  sont  incapables 
de  rendre  fidèlement  les  modifications  délicates  de  la  pression  sanguine,  à 
cause  de  l’inertie  de  la  masse  du  mercure  en  mouvement.  Pour  obtenir  un 
tracé  exact  des  changements  de  pression  sanguine,  on  peut  employer  le 
kymographe  de  Fick,  ou  le  tonomètre  de  Roy,  appareils  fort  délicats  et  fort 
légers,  où  toutes  les  oscillations,  dues  à l'inertie,  sont  écartées. 


Stylet  inscripteur  . 

Piston  servant  à 
modérer  les  oscil- 
lations du  stylet . 

Tube  rempli  do  gly- 
cérine   


Seringue  servant  à 
modifier  la  pres- 
sion dans  le  ma- 
nomètre. 


Tube  en  métal  plat, 
formant  le  mano- 
mètre. 


Tube  reliant  le  ma- 
nomètre à l’ar- 
tère. 


Fig.  86.  — Kymographe  de  Fick.  C’est  un  tube  plat  en  métal,  déformé  sensiblement  cir- 
culaire, rempli  d’alcool  et  relié  à l’artère  par  un  tube  en  plomb,  rempli  d'une  solution  de 
carbonate  de  soude.  Lorsque  la  pression  s’élève  à l’intérieur  du  tube  plat,  il  se  redresse; 
au  contraire,  il  se  recourbe  lorsque  la  tension  s’abaisse.  Ces  modifications  se  dessinent, 
sous  une  forme  agrandie,  sur  un  cylindre,  à l’aide  d’un  léger  levier.  Les  vibrations  de  ce 
levier  sont  réprimées  par  un  piston  qui  se  meut  dans  un  tube  rempli  de  glycérine. 
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Erreurs  'provenant  de  l'emploi  des  anesthésiques.  — Alors  même  qu’on 
a à sa  disposition  un  kymographe  sans  aucun  défaut,  il  est  encore  difficile  de 
reconnaître  l’action  réelle  des  médicaments  sur  la  circulation,  parce  que  la 
pression  sanguine  est  modifiée  par  les  mouvements  et  par  l’emploi  des  anes- 
thésiques. Si  l’animal  n’est  pas  anesthésié  pendant  l’expérience,  les  efforts 
qu’il  fait  et  les  mouvements  qu’il  exécute  peuvent  altérer  la  valeur  des 
résultats  obtenus  ; si,  au  contraire,  il  est  soumis  à la  narcose,  l’anesthésique 
employé  peut  modifier  l’action  du  cœur  et  affaiblir  la  sensibilité  des  centres 
nerveux,  soit  à l’action  directe  du  médicament  en  expérience,  soit  vis-à-vis 
de  la  stimulation  réflexe  de  la  part  des  nerfs  afférents.  Dans  le  but  de  pré- 
venir à la  fois  les  mouvements  et  la  dépression  des  centres  circulatoires,  on 
emploie  quelquefois  le  curare  au  lieu  des  anesthésiques.  Cependant,  si  l’on 
a recours  à l’éther  pour  anesthésier  l’animal,  en  ayant  soin  de  s’arrêter  dès 
que  la  sensibilité  douloureuse  est  abolie,  on  obtient  des  résultats  peut-être 
aussi  satisfaisants  qu’avec  le  curare. 

D'autres  erreurs  peuvent  provenir  du  mode  d’injection  du  médicament. 
Si,  par  exemple,  on  introduit  la  substance  à expérimenter  dans  la  veine 
jugulaire,  elle  vient  directement  en  contact  avec  le  cœur  et  détermine  des 
modifications  circulatoires  plus  prononcées  que  si  elle  avait  été  administrée 
par  une  autre  voie.  Les  substances  salines  irritantes  notamment,  arri- 
vent au  cœur  sans  avoir  eu  le  temps  de  se  combiner  entièrement  avec 
les  éléments  constituants  du  sang.  D’autre  part,  si  le  liquide  injecté  dans  la 
veine  jugulaire  renferme  des  particules  solides,  ou  s’il  coagule  le  sang,  il 
peut  donner  lieu  à des  embolies  des  vaisseaux  pulmonaires  et  produire  de 
la  dyspnée  et  des  convulsions. 

Ces  deux  causes  d’erreur  disparaissent,  si  l’on  injecte  le  médicament  sous 
la  peau  ou  dans  la  cavité  péritonéale.  L’absorption  se  fait  plus  lentement 
par  la  peau  que  par  la  séreuse  péritonéale. 

Autre  cause  d’erreurs  : pour  empêcher  le  sang  d’arriver  trop  avant  dans 
le  tube  qui  relie  l’artère  au  kymographe,  on  introduit  généralement  la 
solution  de  bicarbonate  de  soude  dans  ce  tube  à l’aide  d’une  seringue  et 
sous  une  pression  très  peu  inférieure  à celle  du  sang  de  l’animal  en  expé- 
rience. Si  la  tension  du  sang  est  très  affaiblie,  soit  par  arrêt  du  cœur,  ou 
par  dilatation  des  vaisseaux,  la  solution  de  carbonate  ou  de  bicarbonate  de 
soude  se  précipite  dans  les  artères  et  peut  déterminer  des  convulsions  et 
même  la  mort,  accident  que  l’expérimentateur  inattentif  pourrait  attribuer 
à un  arrêt  du  cœur  par  irritation  du  nerf  vague,  ou  par  action  directe  du 
médicament. 


INFLUENCES  QUI  MODIFIENT  LA  PRESSION  ARTÉRIELLE  MOYENNE. 

Comme  la  tension  artérielle  résulte  de  la  différence  qui  existe  entre 
la  quantité  de  sang  envoyée  par  le  cœur  dans  le  système  artériel  et  celle 
qui  passe  des  artérioles  dans  les  veines,  à un  moment  donné,  il  est 
évident  que  la  pression  sanguine  doit  rester  constante  aussi  longtemps 
que  ces  quantités  demeurent  égales  entr’elles. 
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La  tension  artérielle  s'élève  d’autant  plus,  que  : 

(a) .  Le  cœur  aspire  une  plus  grande  quantité  de  sang,  et 

(b) .  Qu’une  plus  petite  quantité  de  sang  passe  des  artérioles  dans  les 
veines  en  un  temps  donné. 

La  pression  sanguine  s 'abaisse  d’autant  plus  que  : 

(a) .  Le  cœur  aspire  une  plus  faible  quantité  de  sang,  et 

(b) .  Que  le  sang  passe  en  plus  grande  abondance  des  artérioles  dans 

les  veines,  ou  en  d’autres  termes  : 

( plus  énergique=élévation  de  la  tension  sanguine. 
Action  du  cœur  1 . 8 ^ 

( moins  — ^abaissement  — — 

, . , ( contractées  = élévation  — — 

Artérioles  , 

( dilatées  = abaissement  — — 

Le  cœur  peut  chasser  une  plus  grande  quantité  de  sang  dans  les 
artères,  soit  en  puisant  plus  rapidement,  soit  en  se  contractant  d’une 
manière  plus  énergique  et  plus  complète.  Toutefois,  le  travail  du  cœur 
n’a  d’effet  utile  sur  la  pression  sanguine  que  pour  autant  que  le  sang 
afflue  librement  et  en  quantité  suffisante  vers  le  cœur.  Les  contractions 
du  cœur  restent  sans  effet  lorsqu’il  existe  un  obstacle  à l’arrivée  du 
sang  dans  le  cœur;  c’est  pour  ce  motif  que  l’obstruction  de  la  circu- 
lation pulmonaire  abaisse  la  tension  intra-vasculaire. 

On  peut  ranger  dans  l’ordre  suivant  les  influences  qui  modifient  la 
pression  sanguine  : 

LA  PRESSION  SANGUINE. 


S’élève  d'autant  plus  : 

1°  Que  les  contractions  du  cœur 
se  succèdent  plus  rapidement; 

2°  Que  le  cœur  se  contracte 
d’une  manière  plus  énergique,  et 
envoie,  à chaque  systole,  une  plus 
forte  quantité  de  sang  dans  l’aorte; 

3°  Que  les  artérioles  sont  con- 
tractées davantage  et  retiennent 
plus  de  sang  dans  le  système  arté- 
riel. 


S'abaisse  d’autant  plus  : 

1°  Que  les  battements  du  cœur 
sont  plus  lents; 

2°  Que  les  contractions  du  cœur 
sont  moins  énergiques  et  chassent 
une  quantité  moindre  de  sang 
dans  le  système  artériel; 

3°  Que  les  artérioles  sont  plus 
dilatées,  et  permettent  au  sang  de 
s’écouler  plus  rapidement  dans 
les  veines  ; 

4°  La  pression  sanguine  s’abaisse 
également  lorsque  le  sang  arrive 
en  trop  faible  quantité  dans  le  ven- 
tricule gauche  (contraction  des 
artères  pulmonaires,  stagnation  du 
sang  dans  les  grosses  veines,  etc.) 
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On  pourrait  faire  remarquer  que  lorsque  le  cœur  se  contracte  rapi- 
dement, il  n’a  pas  le  temps  de  se  remplir  d’une  manière  complète, 
et  qu’ainsi  l’accélération  des  pulsations  cardiaques  les  empêche  de 
chasser  dans  le  système  artériel  de  fortes  quantités  de  sang.  Cette 
observation  est  exacte,  bien  qu’il  soit  évident  d’un  autre  côté  que  la 
quantité  du  sang  qui  passe  dans  le  système  artériel,  à chaque  contrac- 
tion systolique  sera  d’autant  plus  abondante  que  le  ventricule  se  sera 
relâché  d’une  manière  plus  complète  pendant  la  diastole  précédente. 
Si  le  ventricule  reste  en  partie  contracté  pendant  la  diastole,  il  ne 
pourra  recevoir  qu’une  faible  quantité  de  sang.  Aussi,  un  médicament 
qui  augmente  le  pouvoir  contractile  du  cœur,  peut-il  en  prolongeant 
inutilement  la  systole,  abaisser  la  pression  sanguine  tout  aussi  bien 
qu’un  médicament  qui,  en  paralysant  le  cœur,  empêche  le  ventricule 
de  chasser  dans  l’aorte  le  sang  qu’il  contient. 

Bien  que  nous  ne  soyons  pas  en  état  de  savoir  d’une  manière  cer- 
taines! l’élévation  ou  l’abaissement  delà  pression  sanguine  qui  succède 
à l’administration  d’un  médicament  est  dû  à une  influence  sur  le 
cœur,  ou  sur  les  artérioles,  nous  arrivons  cependant  à établir  certaines 
règles  générales  concernant  le  mode  d’action  des  médicaments,  en 
comparant  les  modifications  de  la  pression  artérielle  avec  les  change- 
ments de  fréquence  du  pouls.  A l’état  normal  et  lorsque  les  nerfs  sont 
intacts,  l’élévation  de  la  tension  artérielle  ralentit  le  pouls  en  accen- 
tuant le  tonus  des  centres  des  pneumogastriques  dans  la  moelle 
allongée,  tandis  que  l’abaissement  de  la  pression  sanguine  accélère  le 
pouls  en  affaiblissant  le  tonus  de  ces  centres  nerveux.  Grâce  à ce 
mécanisme,  la  tension  artérielle  reste  sensiblement  constante  à l’état 
normal. 

Il  en  résulte  que  si  l’on  compare  entr’eux  les  tracés  graphiques  des 
modifications  imprimées  à la  pression  artérielle  et  à la  fréquence  du 
pouls,  on  voit  que  les  deux  courbes  suivent  des  directions  opposées,  — 
l'une  en  haut  et  l’autre  en  bas  — lorsque  le  changement  de  pression 
sanguine  résulte  de  l’action  du  médicament  sur  les  artérioles,  tandis 
qu’elles  sont  parallèles  quand  le  médicament  porte  son  action  sur  le 
cœur.  La  section  des  pneumogastriques  accélère  le  pouls  et  fait  monter 
la  pression  sanguine,  — c’est-à-dire  que  les  deux  courbes  sont  paral- 
lèles — parce  que  le  changement  de  pression  est  d’origine  cardiaque. 
L’excitation  des  nerfs  vagues  ralentit  le  pouls  et  abaisse  la  tension 
artérielle  : les  courbes  graphiques  sont  de  nouveau  parallèles,  parce 
que  l’altération  de  tension  artérielle  est  d’origine  cardiaque. 
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Mais  si  l’élévation  de  la  tension  artérielle  est  due  à la  contraction 
des  artérioles,  cette  augmentation  de  pression  excite  les  racines  des 


Fig.  87.  — Courbes  du  pouls  et  de  la  pression 
sanguine,  dans  le  cas  où  les  modifications  de 
pression  sont  dues  à l'action  du  médicament 
— de  l’atropine  — sur  le  cœur.  La  ligne  poin- 
tillée  indique  la  fréquence  du  pouls,  la  ligne 
ordinaire  représente  la  pression  sanguine. 
Après  l'injection  de  l’atropine,  les  pneumo- 
gastriques deviennent  paralysés  : le  pouls 
s’accélère  et  la  tension  artérielle  s’élève.  En 
A.  le  centre  vaso-moteur  est  paralysé,  les 
artérioles  se  dilatent  et  la  tension  s'abaisse 
dans  les  artères.  De  a jusqu'à  b,  le  cœur  con- 
tinue à se  contracter  d’une  manière  uniforme, 
nonobstant  la  chute  de  la  pression  sanguine  ; 
mais  en  b,  le  cœur  se  paralyse  et  le  pouls  se 
ralentit  en  même  temps  que  la  tension  vascu- 
laire s’abaisse  jusqu’à  la  mort. 


pneumogastriques  dans  la  moelle 
allongée,  et  le  pouls  se  ralentit  : 
les  deux  courbes  graphiques  sui- 
vent des  directions  opposées. 
Inversément,  la  dilatation  des 
artérioles  abaisse  la  pression  san- 
guine; les  racines  des  nerfs  vagues 
perdent  de  leur  tonus  et  le  pouls 
s’accélère  : les  deux  courbes  sui- 
vent de  nouveau  des  directions 
inverses.  C’est  ce  qui  se  voit  fort 
bien  dans  la  fig.  89,  qui  donne 
le  tracé  graphique  de  l’action  de 
l’érythrophlœum  sur  la  circula- 
tion. Après  l’injection  du  médi- 
cament, les  artérioles  se  resser- 


rent, la  pression  sanguine  s’élève  et  le  pouls  se  ralentit.  Mais  bientôt 
les  pneumogastriques  sont  paralysés  et  le  pouls  s’accélère  pendant 


que  la  tension  artérielle  continue 


Fig.  88.  — Courbes  du  pouls  et  de' la’ pression 
sanguine,  dans  le  cas  où  les  modifications  de 
tension  artérielle  sont'dues  à l’action  du  mé- 
dicament sur  les  artérioles.  La  contraction  — 
primitive  — des  artérioles  élève  la  pression 
sanguine.  L’élévation  de  la  pression  sanguine 
stimule  les  racines  des  pneumogastriques  : le 
pouls  se  ralentit.  En  b,  les  pneumogastriques 
sont  paralysés  et  le  pouls  s’accélère,  tandis 
que  la  pression  continue  à s’élever  dans  les 
artères  jusqu’en  B.  A ce  moment,  le  centre  vaso- 
moteur est  paralysé  à son  tour,  les  artérioles 
se  dilatent  et  la  tension  sanguine  s’abaisse 
malgré  la  fréquence  du  pouls.  En  c,  le  cœur  est 
paralysé,  ses  pulsations  se  ralentissent,  et  le 
pouls  se  ralentit  en  même  temps  que  la  tension 
s’abaisse  jusqu'à  la  mort. 


à s’élever.  A une  période  plus 
avancée,  le  cœur  se  ralentit, 
probablement  sous  l’influence 
directe  du  médicament,  et  la 
pression  sanguine  tombe  de  nou- 
veau. Au  début,  par  conséquent, 
lorsque  l’altération  de  la  tension 
du  sang  résulte  de  l’état  de  con- 
traction des  artérioles,  les  deux 
courbes  graphiques  suivent  des 
directions  opposées;  mais  dès 
que  les  modifications  de  tension 
artérielle  sont  d’origine  car- 
diaque, les  courbes  prennent 
une  marche  parallèle  (1).  On 
aura  remarqué  en  examinant  la 


(1)  Bien  que  l'augmentation  de  pression  sanguine,  qui  accompagne  l'accélération  du  pouls, 
soit  en  partie  due  au  cœur,  il  est  cependant  probable  que  les  artérioles  se  contractent  de  plus 
en  plus. 
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fig.  89,  que  les  courbes  descendantes  du  pouls  et  de  la  tension  san- 
guine vers  la  fin  ne  sont  pas  tout  à fait  parallèles  : la  chûte  du  pouls 


Fig.  89.  — Tracés  du  pouls  et  de  la  pression  sanguine,  après  la  section  de  la  moelle  épinière 
au  niveau  de  l'atlas  et  après  une  injection  d’erythrophlæum,  chez  le  chat.  (Brunton  et  Pye.) 


est  plus  rapide  que  celle  de  la  pression  sanguine,  précisément  parce 
que  le  resserrement  des  artérioles  persiste.  L’exactitude  de  cette  der- 
nière conclusion  serait  à démontrer,  s’il  fallait  s’en  rappporter  uni- 
quement aux  tracés  graphiques  de  la  fig.  89.  En  effet,  on  pourrait 
objecter  que  si  la  pression  sanguine  ne  s’abaisse  que  d’une  manière 
lente,  c’est  peut-être  parce  que  les  contractions  du  cœur,  tout  en  étant 
ralenties,  sont  encore  assez  énergiques  et  assez  complètes.  De  fait, 
l’étude  des  tracés  graphiques  primitifs  qui  ont  été  recueillis  lors  de 
cette  expérience,  prouve  qu’il  n’en  était  pas  ainsi,  mais  qu’au  contraire 
les  pulsations  cardiaques  devenaient  plus  faibles  en  même  temps 
qu’elles  devenaient  plus  lentes. 

Ce  pouvoir  régulateur  que  le  pouls  et  la  pression  sanguine  excercent 
mutuellement  l’un  sur  l’autre,  n’existe  que  pour  autant  que  les  pneu- 
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mogastriques  sont  intacts.  Dès  que  ces  nerfs  sont  paralysés,  soit  par  la 
section,  soit  par  l’action  du  médicament,  l’augmentation  de  la  tension 
sanguine  cesse  de  ralentir  le  pouls  ; elle  peut  môme  accélérer  le 
pouls  et  l’on  voit  l’élévation  de  la  tension  artérielle  et  la  fréquence 
du  pouls  cheminer  d’une  manière  parallèle,  bien  que  la  modification 
de  tension  provienne  d’une  altération  dans  l’état  de  contraction  des 
artérioles. 

Lorsque  les  nerfs  vagues  ne  sont  pas  paralysés,  le  parallélisme 
entre  le  tracé  de  la  fréquence  du  pouls  et  la  courbe  de  la  pression 
sanguine  indique  que  les  modifications  de  pression  artérielle  sont 
d’origine  cardiaque. 

Si  les  deux  courbes  marchent  dans  des  directions  opposées,  que 
la  pression  s’élève  dans  les  artères  en  môme  temps  que  le  pouls  se 
ralentit,  il  est  fort  probable  que  l’élévation  de  pression  est  due  à la 
contraction  des  artérioles.  Mais  cela  n’est  pas  certain  : car  les  mômes 
phénomènes  peuvent  provenir  d’une  excitation  du  nerf  vague  par  le 
médicament  employé.  Il  suffit,  alors,  pour  dissiper  le  doute  de  répéter 
l’expérience  de  Ludwig,  laquelle  consiste  à laisser  écouler  une  certaine 
quantité  de  sang  dans  une  vessie  que  l’on  met  en  rapport  avec  un 
vaisseau  sanguin,  de  façon  à abaisser  la  tension  vasculaire.  Si  le  pouls 
reste  lent,  en  dépit  de  cette  chûte  de  la  pression  sanguine,  il  devient 
évident  que  le  ralentissement  du  pouls  était  dû  à l’action  du  médi- 
cament sur  le  nerf  vague  et  non  pas  à une  action  indirecte  de  ce 
médicament  sur  la  tension  du  sang  dans  les  artères.  Ludwig  fait 
écouler  le  sang  dans  une  vessie,  pour  pouvoir  le  réintroduire  dans  la 
circulation,  l’expérience  une  fois  achevée. 

Nous  voyons  assez  souvent,  sous  l’influence  des  médicaments,  le 
pouls,  qui  était  ralenti  en  même  temps  que  la  tension  artérielle  s’éle- 
vait, s’accélérer  subitement  malgré  la  hauteur  à laquelle  se  maintient 
la  pression  sanguine.  Ce  phénomène  est  dû  généralement  à la  para- 
lysie des  terminaisons  cardiaques  des  nerfs  vagues  : on  peut  immé- 
diatement s’en  assurer  en  stimulant  les  nerfs  pneumogastriques  dans 
le  cou  par  le  courant  faradique  et  en  voyant  si  les  battements  du  cœur 
se  ralentissent  ou  s’arrêtent.  Lorsque  le  pouls  s’est  ainsi  accéléré  par 
paralysie  du  nerf  vague,  il  arrive  fréquemment  que  la  tension  vascu- 
laire, qui  s’était  élevée  à la  suite  de  l’accélération  du  pouls,  s’abaisse 
bientôt  de  nouveau  par  paralysie  des  artérioles.  Le  pouls  reste  alors 
faible  et  accéléré  jusqu’à  la  mort;  ou  bien  il  se  ralentit  et  s’affaiblit 
graduellement  par  paralysie  du  cœur. 
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Influence  des  artérioles  sur  le  tracé  du  pouls.  — L’influence  des 
artérioles  sur  la  pression  sanguine  est  mise  en  évidence  par  la  rapidité 
ou  par  la  lenteur  avec  laquelle  la  pression  sanguine  s’abaisse  pendant 
les  diastoles  cardiaques.  Lorsque  les  pulsations  du  cœur  se  succèdent 
lentement,  la  période  diastolique  devient  assez  longue  pour  permettre 
de  voir  d’une  manière  distincte  la  courbe  décrite  par  la  pression  san- 
guine au  moment  où  elle  s’abaisse;  lorsqu’au  contraire  les  battements 
du  cœur  sont  accélérés,  la  diastole  dure  trop  peu  de  temps  pour  qu’on 
puisse  obtenir  cette  courbe  d’une  manière  exacte.  Il  faut  alors  prolonger 
artificiellement  les  diastoles  par  l’excitation  des  pneumogastriques. 

La  façon  dont  la  pression  artérielle  s’abaisse  au  moment  de  la 
diastole  nous  fournit  des  renseignements  exacts  sur  le  rôle  rempli  par 
les  artérioles  dans  le  maintien  de  la  tension  vasculaire,  parce  qu’à  ce 
moment  les  valvules  aortiques  séparent  complètement  l’aorte  du  ven- 
tricule gauche.  On  peut  donc,  au  moment  de  la  diastole,  faire  entière- 
ment abstraction  du  cœur,  et  considérer  l’aorte  et  les  branches  qui  en 
partent  comme  une  longue  poche  élastique  fermée  à son  bout  cardiaque 
mais  ouverte  du  côté  des  capillaires.  Cette  poche  est  distendue  par  du 
sang,  et  ce  sang,  étant  comprimé  par  l’élasticité  des  parois  artérielles, 
tend  à fuir  du  côté  des  veines.  La  rapidité  avec  laquelle  il  s’échappe  varie  : 
1°  Avec  la  pression  élastique  ou  tension  des  artères,  et 
2°  Avec  le  degré  d’ouverture  — de  contraction  — des  artérioles  et 
des  capillaires. 

Mettons  un  manomètre  en  rapport  avec  cette  poche  élastique  (fig.  90), 
et  plaçons  sur  la  colonne  mercurielle 
un  flotteur  permettant  d’inscrire  les 
oscillations  du  mercure  sur  un  cylin- 
dre tournant  : il  est  évident  que  la 
courbe  de  pression  descendra  plus 
vite  à zéro  si  les  capillaires  sont  dilatés 
que  s’ils  sont  resserrés.  A égale  ouver- 
ture des  artérioles,  la  rapidité  de 
l’écoulement  du  sang  variera  avec  la 
hauteur  de  la  pression  sanguine.  Si 
cette  tension  est  élevée,  la  descente  de 
la  courbe  diastolique  sera  plus  brusque  que  si  cette  tension  était  faible, 
parce  que  le  sang,  étant  soumis  à une  pression  plus  forte,  s’échappera 
plus  vite  par  les  artérioles  ouvertes.  Si,  avec  une  pression  artérielle 
normale,  la  descente  de  la  courbe  diastolique  est  plus  lente  qu’à  l’état 

42 


Fig.  90.  — Schéma  de  la  circulation  : 
a,  coeur  séparé  des  artères  au  moment 
de  la  diastole  par  les  valvules  aor- 
tiques; b,  artères;  c,  capillaires;  d, 
veines  ; e,  manomètre  de  mercure  ; 
f,  flotteur  ; g,  cylindre  tournant. 
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normal,  on  peut  conclure  à une  contraction  des  artérioles;  et  si  cette 
descente  est  encore  lente,  malgré  une  tension  artérielle  plus  élevée  qu’à 
l’état  normal,  il  sera  d’autant  plus  évident  que  les  artérioles  sont  res- 
serrées. 

C’est  précisément  ce  que  nous  avons  constaté,  Meyer  et  moi  (1),  dans 
les  expériences  que  nous  avons  instituées  sur  des  chiens  pour  étudier 
l’action  de  la  digitale  : ainsi  que  le  fait  voir  la  figure  91,  la  chûte  dias- 
tolique de  la  pression  sanguine  est  beaucoup  moins  rapide  après 
qu’avant  l’injection  de  la  digitale. 


Fig.  91.  — Tracés  du  pouls  avant  et 
après  l’injection  de  la  digitale  chez 
le  chien.  La  ligne  mince  représente 
la  pression  sanguine  avant,  et  la 
ligne  épaisse  la  représente  après 
l’injection.  On  voit  que  la  courbe 
diastolique  descend  plus  lentement 
après  l’injection,  bien  que  la  tension 
soit  devenue  plus  forte  dans  les 
artères. 


11  importe  de  ne  pas  oublierqu’il  existe 
une  énorme  différence  entre  les  artères 
intestinales  et  les  artères  musculaires,  au 
point  de  vue  de  l’influence  qu’elles  subis- 
sentdela  partdu  centrevaso-moteur.  L’ex- 
citation de  ce  centre  détermine  immédia- 
tement la  contraction  des  artères  intesti- 
nales, tandis  que  le  calibre  des  artères 
musculaires  reste  pour  ainsi  dire  inva- 
riable, comme  le  prouve  la  rapidité  avec 
laquelle  le  sang  s’écoule  par  ces  artères. 
D’autre  part,  si  l’on  excite  simultanément 
le  centre  vaso-moteur  et  le  pneumogas- 
trique, la  tension  artérielle  paraît  s’abais- 
ser aussi  rapidement  que  si  le  nerf  vague 


avait  été  seul  irrité.  Toutefois,  ce  résultat  est  dû  peut-être  à la  dilata- 
tion des  vaisseaux  musculaires,  car  nous  savons  par  les  expériences  de 
Gaskell  et  d’autres  savants,  que  la  stimulation  des  nerfs  moteurs  des 


muscles  exerce  une  action  vaso-dilatatrice  sur  ces  organes. 
L’indépendance  des  vaisseaux  musculaires,  vis-à-vis  du  centre  vaso- 


moteur, a peut-être  une  importance  considérable  en  pathologie.  John 


Hunter  (2)  observa,  en  pratiquant  la  saignée  du  bras  à une  dame,  que 
le  sang,  d’abord  noir  et  veineux,  était  devenu  tout  à coup  d’un  rouge 
écarlate  au  moment  d’une  syncope.  Cette  observation  paraît  prouver 


que  pendant  la  syncope  les  artérioles  des  muscles  sont  largement  dila- 
tées, bien  que  les  petites  artères  de  la  peau  soient  vides  et  contractées. 


Par  conséquent,  si  après  l’injection  d’un  médicament,  la  pression 
sanguine  reste  élevée  d’une  manière  permanente,  alors  même  que  le 


(1)  Bhunton  and  Mayer.  Journ.  of  Anat.  and  Physiol.  Vol.  VII,  1872,  p.  134. 

(2)  OEuvres  de  John  Huntor,  1837,  vol.  III,  p.  91. 
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cœur  s’arrête,  nous  avons  des  raisons  de  croire  que  les  vaisseaux  des 
muscles  sont  resserrés  aussi  bien  que  ceux  de  l’intestin.  C’est  préci- 
sément ce  que  l’on  observe  après  avoir  injecté  la  digitaline  ou  l’éry- 
throphloeum;  la  tension  artérielle  reste  élevée  pendant  plusieurs 
secondes,  pendant  une  minute  ou  même  davantage,  après  que  le  cœur 
a cessé  de  battre.  (Fig.  89.) 


MODES  D’INVESTIGATION  DE  L’ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  ARTÉRIOLES. 

Les  artérioles  se  contractent  par  l’action  des  fibres  musculaires 
lisses  qui  entrent  dans  la  structure  de  leurs  parois;  elles  se  dilatent, 
grâce  en  partie  à leur  élasticité  propre  et  en  partie  par  la  pression  du 
fluide  qu’elles  renferment. 

Les  capillaires  paraissent  pouvoir  se  contracter  également.  La  con- 
traction des  artérioles  et  des  capillaires  se  produit  sous  l’influence  des 
fibres  nerveuses  qui  proviennent  des  centres  vaso-moteurs.  Les  arté- 
rioles peuvent  aussi  se  dilater  d’une  manière  active  à la  suite  de  l’ir- 
ritation des  nerfs  vaso-inhibitifs.  L’action  intime  de  ces  nerfs  n’est 
pas  encore  connue.  On  les  considère  généralement  comme  tout  à fait 
séparés  des  nerfs  vaso-constricteurs,  bien  qu’il  paraisse  établi  que  les 
mêmes  nerfs  peuvent  produire  tantôt  la  contraction  et  tantôt  la  dila- 
tation selon  l’endroit  auquel  on  les  irrite.  C’est  ainsi  que  Dastre  et 
Morat  ont  trouvé  que  le  sympathique  cervical,  qui  resserre  les  artères 
de  l’oreille  du  lapin  lorsqu’on  l’irrite  entre  l’oreille  et  le  premier  gan- 
glion thoracique,  dilate,  au  contraire,  ces  vaisseaux,  lorsque  l’irrita- 
tion atteint  le  nerf  en-dessous  de  ce  ganglion,  et  doit,  par  conséquent, 
traverser  ce  ganglion  avant  d’arriver  à l’oreille. 

En  étudiant  l’action  des  médicaments  sur  les  vaisseaux,  nous  avons, 
par  conséquent,  à tenir  compte  de  : 

1°  Leur  action  directe  sur  : 

\ 

A.  Les  parois  contractiles  des  artères  avec  leurs 

a)  fibres  musculaires 

b)  et  leurs  ganglions  moteurs  ; 

B.  Les  fibres  nerveuses 

a)  vaso-motrices 

b)  et  vaso-dilatatrices; 

C.  Les  côntres  nerveux 

a)  vaso-moteurs 

b)  et  vaso-dilatateurs. 
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2°  Leur  action  réflexe  sur  les  centres  nerveux  que  nous  venons  de 
mentionner. 

Il  existe  deux  moyens  de  constater  la  contraction  des  artérioles  : 
4°  l’observation  directe  et  la  mensuration  sous  le  microscope;  2°  la 
mensuration  de  la  quantité  de  sang  ou  d’un  autre  liquide  qui  les  tra- 
verse en  un  moment  donné. 

Ces  deux  méthodes  peuvent  être  employées  de  différentes  façons, 
d’après  que  l’on  recherche  l’action  du  médicament  : 1°  sur  les  seules 
parois  contractiles  des  artérioles;  2°  sur  ces  parois  en  même  temps 
que  sur  les  nerfs  des  vaisseaux;  et  3°  sur  les  vaisseaux  en  connexion 
avec  leurs  centres  nerveux. 

On  peut  pratiquer  l’observation  directe  des  artérioles  sur  la  grenouille 
ou  sur  les  mammifères  : membrane  inter-digitale,  mésentère,  muscle 
mylo-hyoïdien,  langue  ou  poumon  de  la  grenouille  ; aile  de  chauve- 
souris  et  oreille  du  lapin  (1). 

Il  est  nécessaire  d’insuffler  les  poumons  avant  de  les  examiner. 
Il  suffit  pour  cela  d’attacher  à l’intérieur  du  larynx  une  petite  canule 
renflée  à une  de  ses  extrémités  ; on  glisse  sur  l’autre  extrémité  — l’ex- 
trémité libre  — un  petit  tube  en  caoutchouc  que  l’on  noue,  après  que 
l’insufflation  a été  pratiquée,  pour  empêcher  la  sortie  de  l’air. 

Holmgren  a décrit  un  appareil  de  ce  genre  (2).  La  figure  92  repré- 
sente un  appareil,  dont  je  me  suis  servi  en  1870,  pour  étudier  l’action 
du  chaud  et  du  froid  sur  les  poumons  (3).  Au  moyen  d’une  poire  en 
caoutchouc,  je  dirigeai  sur  le  poumon  un  courant  d’air,  qui  avait  passé 
au  préalable  à travers  de  l’eau  chaude  ou  de  l’eau  glacée.  Sous  l’in- 
fluence du  froid,  le  diamètre  des  capillaires  pulmonaires  se  réduit  des 
deux-tiers.  Coats,  MekendricketNewmann  onttrouvéque  l’éther,  l’éthy- 
lène et  surtout  le  chloroforme  arrêtent  la  circulation  pulmonaire  (4). 

Si  l’on  veut  étudier  l’action  des  médicaments  sur  les  vaisseaux  seuls, 
il  faut  au  préalable  écarter  l’influence  des  centres  nerveux.  Chez  la 
grenouille,  il  suffit  de  détruire  le  cerveau  et  la  moelle  épinière.  Pour 
l’oreille  du  lapin,  il  faut  sectionner  aussi  loin  que  possible  tous  les 
nerfs  qui  se  rendent  à une  oreille,  ensuite  injecter  le  médicament  dans 
la  circulation  générale,  et  comparer  les  effets  obtenus  sur  les  deux 
oreilles.  Il  est  évident  que  les  résultats  de  semblables  expériences 

(!)  Les  lentilles  de  Brücke  permettent  fort  bien  d'étudier  la  circulation  dans  l'oreille  du 
lapin. 

(2)  Ludwigs  Festgabc. 

(3)  British  Medical  Journal,  13  Febr.  1875,  p.  214. 

(4)  Ibid.,  18  déc.  1880. 
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peuvent  être  erronés,  attendu  que  la  circulation  est  aussi  bien  sous  la 
dépendance  du  cœur  que  des  artérioles,  et  que  le  médicament  peut 
exercer  son  action  sur  le  cœur  en  même  temps  que  sur  les  vaisseaux. 
Aussi,  est-il  préférable  de  pratiquer  la  circulation  artificielle  soit  dans 
tout  le  corps  de  la  grenouille,  soit  dans  l’oreille  du  lapin. 

Ludwig  a inventé,  et  j’ai  décrit  dans  le  British  Medical  Journal,  un 


Fig.  92.  — Appareil  pour  étudier  l’action  du  chaud  et  du  froid  sur  les  vaisseaux  du  poumon 
de  la  grenouille.  A,  plaque  en  liège,  à laquelle  est  attachée  la  grenouille,  et  qui  est  Axée 
sur  la  table  B du  microscope  à l’aide  d’une  courroie  en  caoutchouc  C.  D est  un  mince 
anneau  en  caoutchouc  recouvert  d’une  fine  lame  circulaire  en  verre.  E poumon  dilaté  par 
insufflation.  F,  tube,  maintenu  dans  sa  position  à l’aide  d’une  pièce  de  métal  G,  permettant 
de  diriger  sur  le  poumon  un  courant  d'air  froid  ou  chaud;  I,  flacon  d'eau  glacée;  II  flacon 
d’eau  chaude  ; K est  un  triple  robinet  qui.  à l'aide  d’un  appareil  de  pulvérisation  LM,  permet 
de  diriger  sur  le  poumon  un  courant  d’air  froid  ou  chaud. 
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procédé  permettant  de  pratiquer  la  circulation  artificielle  dans  l’oreille 
du  lapin  et  de  mesurer  en  même  temps  le  calibre  des  vaisseaux. 

On  pratique  la  circulation  artificielle  chez  la  grenouille  en  intro- 
duisant une  canule  dans  l’aorte  et  une  autre  dans  la  veine  cave  ou 
dans  la  veine  abdominale,  après  avoir  détruit  le  cerveau  et  la  moelle 
épinière.  La  canule  aortique  est  mise  en  communication  avec  deux 
flacons  contenant  l’un  et  l’autre  une  solution  saline  ou  un  mélange 
de  sang  et  de  solution  saline  et  dont  l’un  renferme  de  plus  la 
quantité  voulue  du  médicament  en  expérience.  On  peut  à volonté 
ralentir  ou  accélérer  la  circulation  : il  suffit  pour  cela  d’élever  ou 
d’abaisser  la  pression  sous  laquelle  le  fluide  s’écoule  dans  l’aorte. 
On  place  alors  sous  le  microscope  l’organe  à examiner,  et  on  mesure 
le  calibre  des  vaisseaux  pendant  qu’on  y fait  passer  la  solution  saline 
dépourvue  de  médicament.  On  y fait  circuler  ensuite,  sous  des  condi- 
tions identiques  de  pression,  la  solution  empoisonnée  et  on  mesure 
une  seconde  fois  le  calibre  des  vaisseaux.  Gaskell  a trouvé  par  cette 
méthode  d’observation  que  des  solutions  alcalines  très  diluées  resser- 
rent les  vaisseaux,  au  point  de  les  fermer  parfois  entièrement  et 
d’arrêter  tout  écoulement  de  sang.  Les  acides  dilués  annihilent  ces 
effets  et  déterminent  la  dilatation  des  vaisseaux. 

J’ai  observé  avec  Cash  que  les  acides  dilués  avaient  de  la  tendance 
à activer  l’exsudation  du  fluide  contenu  dans  les  vaisseaux  et  à provo- 
quer de  Yœdème  dans  les  tissus  ambiants. 

Dans  toutes  ces  expériences,  on  a généralement  le  tort  de  ne  tenir 
aucun  compte  de  l’irritation  qui  peut  résulter  de  l’application  des 
médicaments  sur  les  nerfs  et  les  tissus  et  des  phénomènes  réflexes 
auxquels  cette  irritation  peut  donner  lieu.  L’alcool,  notamment,  et  les 
teintures  alcooliques,  de  même  que  les  solutions  salines  concentrées, 
exercent  sur  les  tissus  une  action  irritante  analogue  à celle  de  la 
compression  ou  du  grattage  et  provoquent  la  contraction  suivie  de 
dilatation  des  vaisseaux  capillaires.  Ce  resserrement  est  plus  ou  moins 
prolongé,  suivant  la  concentration  de  la  substance  irritante  employée. 
Si  l’on  ne  tient  pas  compte  de  ces  conditions,  toutes  les  observations 
que  l’on  fait  sur  la  membraneinter-digitale,  le  mésentère  ou  la  langue  de 
la  grenouille,  seront  nécessairement  incomplètes  et  dénuées  de  valeur. 

On  obtient  peut-être  des  résultats  plus  sûrs  en  injectant  les  médica- 
ments dans  le  sac  lymphatique  de  la  grenouille;  mais  ici  encore  la 
même  cause  d’erreur  se  présente  : en  effet,  le  médicament  peut  avoir 
une  action  irritante  sur  les  nerfs  sensitifs  du  sac  lymphatique,  stimuler 
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d’une  manière  réflexe  le  centre  vaso-moteur  et  provoquer  la  contrac- 
tion des  artérioles. 

Mensuration  de  la  contraction  des  artérioles  par  la  rapidité  d'écoulement 
de  leur  contenu.  — On  peut  également  se  rendre  compte  de  l’action  des 
médicaments  sur  les  vaisseaux  en  mesurant  la  quantité  de  liquide  qui 
s’en  écoule  dans  un  temps  donné.  Cette  méthode  est  applicable  à la 
fois  à la  grenouille  et  aux  animaux  supérieurs.  Si  l’on  veut  l’appliquer 
à la  grenouille,  il  faut  commencer  par  détruire  le  cerveau  et  la  moelle 
épinière,  puis  on  lie  une  canule  à l’intérieur  du  cœur  ou  du  bulbe 
aortique,  et  une  autre  à l’intérieur  de  la  veine  cave  inférieure.  La 
canule  aortique  est  mise  en  communication  avec  un  réservoir  conte- 
nant une  solution  saline  ou  du  sang  défibriné.  Pour  modifier  la 
pression  sous  laquelle  ce  liquide  circule  à travers  l’aorte  et  les  artères, 
il  suffit  d’élever  ou  d’abaisser  le  réservoir  qui  le  renferme.  On  enre- 
gistre à l’aide  d’un  levier  et  d’un  cylindre  tournant  la  quantité  de 
liquide  qui  s’échappe  par  la  canule  introduite  dans  la  veine  cave. 

Contrairement  à notre  attente,  nous  avons  trouvé,  Cash  et  moi,  que 
le  chlorure  de  potassium  resserre  vivement  les  vaisseaux;  les  sels  de 
baryum,  de  calcium  et  de  strontium  les  font  également  contracter, 
mais  moins.  L’instrument  que  nous  avons  employé  consiste  dans  un 
levier  fort  léger  qui  s’abaisse  à une  de  ses  extrémités  chaque  fois 
qu’une  goutte  de  sang  tombe  sur  lui  : or  chaque  fois  que  le  levier 
s’abaisse,  il  interrompt  un  circuit  électrique,  de  sorte  qu’à  l’aide  d’un 
inscripteur  électro-magnétique  on  peut  compter  facilement  le  nombre 
de  gouttes  qui  sont  tombées.  En  même  temps,  un  manomètre  indique 
la  pression  sous  laquelle  le  fiuide  injecté  circule  dans  les  artères.  Il 
est  évident  que  l’écoulement  devient  plus  lent  lorsque  les  vaisseaux 
sont  contractés  et  qu’il  s’accélère  lorsque  les  artères  sont  dilatées. 

Le  tableau  suivant  indique  les  résultats  que  nous  avons  obtenus  à 
l’aide  d’un  certain  nombre  de  sels  métalliques. 


Le  lithium  produit  une  légère  contraction. 

Le  potassium  (en  solutions  très  diluées)  dilate 
les  artérioles. 

Le  potassium  (en  solutions  de  1 : 4000)  déter- 
mine la  contraction. 

Le  baryum  produit  rapidement  la  contraction. 
Le  calcium  — graduellement  — 

Le  strontium  — — — 

Le  magnésium  — une  légère  — 

L'aluminium,  en  solutions  fort  diluées,  reste 

sans  effet  ; il  faut  des  solutions  à 1 : 100 
pour  déterminer  une  action. 


Le  fer  détermine  lentement  la  contraction. 
Le  cuivre  — puissamment  — 

Le  zinc  — — — 

L’étain  — — — 

Le  cadmium—  une  légère  — 

Le  nickel  — — — 

Le  cobalt  — — — 

Le  platine  — une  vive  contraction,  lorsque 

la  solution  est  plus  concentrée  qu'à  1 : 5000. 
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Malgré  la  simplicité  que  semblent  lui  prêter  les  expériences  que 
nous  venons  de  décrire,  le  problème  de  l’action  des  médicaments  sur 
les  vaisseaux  est  en  réalité  assez  compliqué.  Et  tout  d’abord,  il  est  fort 
difficile  et  même  parfois  impossible  de  décider  si  le  médicament  agit 
d’une  manière  directe  sur  les  parois  contractiles  des  artérioles,  ou  s’il 
porte  son  action  sur  les  éléments  nerveux  contenus  dans  ces  parois. 
Toutefois,  comme  les  nerfs  continuent  moins  longtemps  à vivre  que 
les  fibres  musculaires,  il  est  probable  que  si  l’expérience  se  prolonge 
quelque  temps,  l’action  des  médicaments  employés  porte  principale- 
ment, ou  même  exclusivement  sur  les  fibres  musculaires.  Ainsi  du 
moins  paraissent  s’expliquer  les  effets  variables  sur  les  vaisseaux  du 
rein  que  Ludwig  et  Mosso  ont  obtenus  du  chloral  (p.  337). 

La  circulation  artificielle  se  pratique  chez  les  animaux  à sang  chaud 
à peu  près  comme  chez  la  grenouille.  On  peut  employer  du  sang 
défibriné  froid  ou  du  sang  chauffé  à la  température  du  corps.  La 
canule  peut  être  introduite,  soit  dans  l’artère  nourricière  d’un  organe 
tel  que  le  rein,  soit  dans  l’artère  nourricière  d’un  muscle,  soit  dans 
l’aorte  descendante.  On  mesure  exactement  la  quantité  de  sang  qui 
sort,  en  un  temps  donné,  par  la  veine  correspondante. 

Ce  procédé  d’expérimentation  est  dû  à Ludwig  qui  a fait,  avec  son 
élève  Mosso,  un  grand  nombre  d’observations  sur  la  circulation  rénale. 
Ces  deux  savants  sont  arrivés  aux  conclusions  suivantes  : le  sang 
veineux  resserre,  et  le  sang  oxygéné  dilate  les  vaisseaux  du  rein  ; mais 
la  dilatation  que  l’on  observe  en  injectant  du  sang  artérialisé,  après  du 
sang  veineux,  n’est  jamais  que  temporaire,  et  les  artères  reviennent 
rapidement  à leur  calibre  normal.  Severini  a répété  sur  les  poumons 
les  expériences  que  Mosso  a faites  sur  les  reins.  Il  est  arrivé  aux 
mêmes  résultats  que  Mosso;  mais  il  a observé  en  outre,  que  lorsque 
le  sang  circule  d’une  manière  permanente  dans  les  artérioles,  celles-ci 
se  contractent;  elles  se  dilatent  au  contraire  lorsque  du  sang  veineux  y 
circule  pendant  un  certain  temps.  L’action  du  sang  veineux  sur  les  arté- 
rioles serait  ainsi  analogue  à celle  qu’il  exerce  sur  les  autres  tissus. 
A faible  quantité,  l’acide  carbonique  agit  comme  stimulant  et  provoque 
la  contraction,  mais  l’absence  prolongée  d’oxygène  détermine  la  para- 
lysie. 

La  nicotine,  dans  la  proportion  de  1 pour  10,000,  resserre  les  vais- 
seaux d’une  manière  passagère  ; dans  la  proportion  de  1 pour  100,  elle 
détermine  immédiatement  la  dilatation. 

L’action  de  l’atropine  est  très  énergique,  mais  elle  varie  avec  les 
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doses.  A 1 pour  100,000,  elle  provoque  une  contraction  fort  passagère 
des  vaisseaux.  Si  l’on  porte  la  dose  à 1 pour  10,000,  la  contraction 
initiale  est  suivie  d’une  dilatation  temporaire.  A la  dose  de  1 pour  5,000, 
la  dilatation  est  persistante  et  le  rein  meurt  rapidement. 

Le  chloral  provoque  d’abord  la  contraction,  puis  la  dilatation;  mais 
en  même  temps  il  provoque  des  mouvements  rythmiques  de  contrac- 
tion et  de  dilatation  des  vaisseaux,  ou  il  accentue  ces  mouvements  s’ils 
existaient  déjà  antérieurement  à son  action.  Le  chloral  n’agit  sur  les 
vaisseaux  que  lorsque  le  sang  contient  de  l’oxygène;  lorsque  le  sang 
est  saturé  d’acide  carbonique,  le  chloral  reste  sans  action  sur  les  vais- 
seaux. L’action  du  chloral  varie  également  d’après  l’état  dans  lequel 
se  trouvent  les  reins.  Les  vaisseaux  du  rein  conservent  encore  leur 
excitabilité  après  que  cet  organe  a séjourné  pendant  vingt-quatre 
heures  dans  un  endroit  frais;  mais  alors  le  chloral  à petites  doses, 
au  lieu  de  provoquer  la  contraction  suivie  de  dilatation,  détermine 
simplement  la  contraction  ; de  fortes  doses  de  choral  sont  nécessaires 
pour  produire  la  vaso-dilatation.  Ces  modifications  ne  résultent  pas 
d’une  altération  du  sang,  attendu  qu’elles  persistent  lorsqu’on  fait 
circuler  du  sérum  dans  les  vaisseaux  du  rein  ; elles  sont  dues  à un 
changement  dans  la  structure  des  parois  vasculaires,  peut-être  de  la 
tunique  musculaire,  mais  plus  probablement  des  terminaisons  des 
nerfs  vaso-moteurs.  Lorsque  le  rein  est  mort,  le  chloral  mélangé  au 
sang,  au  lieu  d’accélérer  la  circulation  ou  de  la  laisser  intacte,  comme 
on  aurait  pu  s’y  attendre,  la  ralentit  considérablement.  Le  chloral 
modifie  également  les  effets  de  la  stimulation  artificielle  des  vaisseaux 
rénaux.  Les  courants  faradiques  ne  paraissent  pas  modifier  le  calibre 
de  ces  vaisseaux;  le  courant  constant  au  contraire  les  dilate.  Si  l’on 
ajoute  du  chloral  au  sang,  ils  se  contractent  au  lieu  de  se  dilater  au 
moment  du  passage  du  courant  constant  et  ils  se  dilatent  faiblement 
après  que  le  courant  a cessé  d’agir.  Si  après  avoir  dilaté  les  petites 
artères  rénales  par  de  fortes  doses  de  chloral,  on  fait  passer  un 
courant  constant  à travers  le  rein,  le  calibre  de  ces  artères  reste  inva- 
riable au  moment  du  passage  du  courant,  mais  il  augmente  de  plus  en 
plus  dès  que  le  passage  du  courant  est  interrompu. 

Action  des  médicaments  sur  les  nerfs  vaso-constricteurs  et  vaso-dilata- 
teurs. — L’irritation  des  nerfs  qui  aboutissent  aux  vaisseaux  sanguins 
détermine  tantôt  la  contraction  et  tantôt  la  dilatation  de  ces  vaisseaux, 
c’est-à-dire  qu’il  existe  des  nerfs  vaso-constricteurs  et  des  nerfs  vaso- 
dilatateurs. Certains  nerfs  paraissent  renfermer  à la  fois  ces  deux 
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espèces  de  fibres,  car,  en  les  irritant,  on  observe  tantôt  la  dilatation 
et  tantôt  le  resserrement  des  artérioles,  parfois  encore  on  observe 
successivement  la  constriction  et  la  dilatation.  Mais  tous  les  troncs 
nerveux  ne  renferment  pas  ces  deux  sortes  de  fibres  en  proportions 
égales.  Les  nerfs  splanchniques,  par  exemple,  renferment  principale- 
ment des  fibres  vaso-motrices,  de  sorte  que  l’irritation  de  ces  nerfs 
resserre  vivement  les  vaisseaux  de  l’intestin  et  détermine  une  éléva- 
tion de  la  pression  sanguine.  Les  nerfs  moteurs  des  muscles,  au  con- 
traire, contiennent  surtout  des  fibres  vaso-inhibitives,  attendu  que  la 
stimulation  de  ces  nerfs  dilate  les  artérioles  des  muscles  correspon- 
dants. Il  en  est  encore  ainsi  des  nerfs  glandulaires,  dont  l’excitation 
dilate  généralement  les  capillaires  artériels  des  glandes  correspon- 
dantes. La  corde  du  tympan  nous  en  fournit  un  exemple  remarquable; 
l’irritation  du  nerf  sciatique  dilate  également  les  artères  des  glandes 
sudoripares  du  pied. 

La  plupart  de  ces  nerfs  vaso-constricteurs  et  vaso-dilatateurs  peuvent 
aussi  être  stimulés  d’une  manière  réflexe  par  la  voie  des  nerfs  sensitifs. 

Nous  ne  connaissons  pas  beaucoup  de  médicaments  qui  soient 
capables  de  paralyser  les  terminaisons  des  nerfs  vaso-moteurs,  sans 
atteindre  les  parois  contractiles  des  artères  ou  le  système  nerveux 
central.  Cependant  l’arsenic  paraît  jouir  de  cette  propriété,  car  Bôhm 
a trouvé  que,  dans  l’empoisonnement  aigu  par  l’arsenic,  l’irritation 
des  splanchniques  et  du  bulbe  rachidien  n’élève  plus  la  tension  arté- 
rielle. Bôhm  en  conclut  que  les  vaso-moteurs  des  splanchniques  sont 
paralysés.  Nous  devons  ajouter  que  tous  les  observateurs  ne  sont  pas 
arrivés  aux  mêmes  résultats.  Hay  croit  pouvoir  attribuer  à la  potasse 
la  même  action  qu’à  l’arsenic. 

La  valeur  de  ces  expériences  est  contestable,  car  il  est  évident  que 
si  les  vaisseaux  de  l’intestin  étaient  déjà  contractés,  soit  par  l’effet  du 
médicament  ou  pour  toute  autre  cause,  l’excitation  des  splanchniques 
ou  de  la  moelle  allongée  ne  saurait  plus  avoir  d’effet  ni  sur  ces  vais- 
seaux, ni  sur  la  pression  artérielle.  En  effet,  lorsque  les  artères  intesti- 
nales sont  contractées,  le  sang  s’écoule  du  système  aortique  dans  les 
veines  en  passant  par  les  artérioles  et  par  les  capillaires  des  muscles 
volontaires;  or  celles-ci  ne  sont  pas  sous  l’influence  du  centre  vaso- 
moteur bulbaire.  lien  résulte  clairement  que  si  les  artérioles  intesti- 
nales sont  déjà  resserrées,  l’irritation  de  ce  centre  ou  des  nerfs  splan- 
chniques ne  saurait  plus  modifier  sensiblement  l’élévation  de  la  tension 
vasculaire. 
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Il  est  probable  que  le  curare  et  autres  poisons  analogues,  qui  para- 
lysent outre  les  terminaisons  des  nerfs  moteurs  les  extrémités  cardia- 
ques des  pneumo-gastriques,  paralysent  également,  à haute  dose,  les 
nerfs  vaso-moteurs. 

Le  curare  semble  paralyser  également  les  nerfs  vaso-dilatateurs  : 
en  effet,  chez  les  animaux  curarisés,  l’irritation  des  nerfs  moteurs  (I) 
des  muscles  ne  dilate  plus  les  artérioles  des  muscles  correspondants. 
La  stimulation  de  la  moelle  épinière  détermine,  chez  les  animaux 
curarisés  (2),  la  contraction  des  artères  péniennes  au  lieu  de  provo- 
quer l’érection,  et  l’irritation  de  la  corde  du  tympan  ne  détermine 
plus  une  vaso-dilatation  aussi  énergique  qu’à  l’état  normal,  même  si 
la  dose  de  curare  employée  était  faible  (3).  Toutefois,  le  curare  à faible 
dose,  de  même  que  l’opium  à haute  dose,  ne  paralyse  pas  les  nerfs 
vaso-dilatateurs  des  muscles. 

Il  m’a  semblé  que  chez  les  animaux  profondément  endormis  par 
l’opium,  l’irritation  delà  Corde  du  tympan  resserrait,  au  lieu  de  dila- 
ter, les  artérioles  de  la  glande  sous-maxillaire;  car  le  sang  au  lieu  de 
sortir  par  jet  ne  s’écoulait  plus  que  goutte  à goutte  par  la  veine. 

Autres  facteurs  pouvant  intervenir  dans  l'élévation  de  la  tension  vascu- 
laire. — Nous  avons  déjà  fait  observer  que  la  pression  sanguine  s’élève 
à la  suite  des  exercices  musculaires;  la  raison  en  est  probablement 
que  la  circulation  du  sang  à travers  les  muscles  rencontre  un  obstacle 
mécanique  de  la  part  de  la  contraction  des  fibres  musculaires. 

Les  fibres  musculaires  lisses,  notamment  celles  de  l’intestin,  peuvent 
également  obstruer  la  circulation,  de  par  le  fait  de  leur  contraction. 

La  tension  vasculaire  s’élève  parfois  énormément  chez  les  animaux 
empoisonnés  par  la  fève  de  Calabar.  D’après  von  Bezold  et  Gôltz,  ce 
phénomène  au  lieu  d’être  produit,  comme  on  le  pensait  tout  d’abord, 
par  la  contraction  des  artérioles,  serait  dû  à une  obstruction  de  la 
circulation  intestinale  par  les  contractions  tétaniques  des  parois 
musculaires  de  l’intestin  (4). 

Contraction  réflexe  des  vaisseaux.  — On  cherche  parfois  à connaître 
l’action  des  médicaments  sur  les  artérioles  en  mesurant  la  quantité  de 
sang  qui  s’écoule,  en  un  temps  donné,  des  vaisseaux  sectionnés,  le 
système  nerveux  étant  intact.  Nous  avons  déjà  fait  observer  que  ce 
procédé  est  défectueux  parce  que  l’irritation  produite  par  l’applica- 

(1)  Gaskell  .Journal  ofPhysiol.,  1878,  vol.  I,  p.  273. 

(2)  Eckhahd.  Beitràge,  vol.  VII,  p.  67. 

(3)  Fhey,  Ludwigs  Arbeiten,  1876,  p.  98. 

(4)  Centralblatt  der  med.  Wissensch.,  6 avril  1867,  p.  324. 
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tion  ou  par  l’injection  du  médicament  peut,  par  elle  seule  déjà,  déter- 
miner des  modifications  réflexes  du  calibre  des  artérioles. 

Dans  ces  expériences,  on  a l’habitude  de  couper  d’abord  l’orteil 
d’une  grenouille,  puis  on  injecte  le  médicament  dans  le  sac  lympha- 
tique et  on  compte  le  nombre  de  gouttes  de  sang  qui  exsudent  de  la 
plaie  avant  et  après  l’injection  en  un  temps  donné. 

11  est  évident  que  ces  expériences  n’ont  de  valeur  que  pour  autant 
que  le  cœur  ne  subisse  aucune  modification  dans  son  action  et  que 
les  vaisseaux  divisés  ne  s’obstruent  pas  pendant  l’expérience  par  des 
caillots  ou  autrement.  Toute  autre  est  la  signification  de  ces  expé- 
riences si  l’on  coupe  un  orteil  de  chaque  patte  et  si  l’on  coupe  le  nerf 
de  Y une  des  cuisses  avant  d’injecter  le  médicament  dans  le  sac  lym- 
phatique. Si  alors  on  trouve  que  l’écoulement  de  sang  ne  subit  pas  de 
modification  ou  môme  qu’il  augmente  du  côté  où  avait  été  pratiquée  la 
section  du  nerf  sciatique,  tandis  que  l’écoulement  de  la  plaie  du  côté 
opposé  diminue,  on  peut  conclure  de  l’expérience  que  le  médicament 
a déterminé  la  constriction  des  vaisseaux  de  la  cuisse  dont  le  nerf  est 
resté  intact. 

Mais  il  est  encore  incorrect  de  prétendre,  comme  on  l’a  fait,  que 
cette  vaso-constriction  est  due  à une  action  pour  ainsi  dire  spécifique, 
élective  du  médicament,  soit  sur  les  parois  artérielles,  soit  sur  le 
centre  vaso-moteur.  11  existe  ici  une  cause  d’erreur  analogue  à celle 
que  nous  avons  déjà  signalée  en  discutant  la  valeur  de  l’observation 
directe  du  calibre  des  vaisseaux.  Toute  irritation  d’un  nerf  sensitif, 
provoquée  soit  par  le  grattage,  soit  par  l’application  de  la  chaleur  ou 
par  toute  autre  manœuvre,  peut  exciter  d’une  manière  réflexe  le  cen- 
tre vaso-moteur  et  déterminer  la  contraction  des  vaisseaux.  L’injection 
dans  le  sac  lymphatique  de  solutions  salines  très  concentrées  exerce 
une  irritation  analogue  et  peut  conduire  aux  mêmes  résultats. 

Citons  un  exemple.  On  a trouvé  que  l’injection  dans  le  sac  lympha- 
tique de  la  grenouille,  de  solutions  de  bromure  de  potassium,  était 
suivie  de  contraction  des  vaisseaux  des  orteils.  En  effet,  du  côté  où  le 
nerf  sciatique  avait  été  coupé,  l’écoulement  de  sang  devenait  plus 
abondant,  tandis  que  de  l’autre  côté  le  sang  sortait  de  la  plaie  en 
beaucoup  plus  faible  quantité.  On  a conclu  de  cette  expérience  que  le 
bromure  de  potassium  jouit  de  la  propriété  particulière  de  resserrer 
les  vaisseaux  sanguins,  et  on  a été  même  jusqu’à  baser  sur  cette  con- 
clusion certaines  théories  concernant  le  mode  d’action  du  bromure 
sur  le  système  nerveux.  Et  cependant,  ces  théories  manquent  tout  à 
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fait  de  fondement,  car  il  est  bien  possible  que  la  constriction  vascu- 
laire qui  succède  aux  injections  du  bromure  dans  le  sac  lymphatique 
de  la  grenouille,  soit  tout  simplement  le  résultat  de  l’excitation 
réflexe  du  centre  vaso-moteur,  provoquée  par  l’action  irritante  du 
médicament  à l’endroit  de  son  application.  Introduit  dans  la  bouche 
en  solution  étendue,  au  lieu  d’être  injecté  sous  forme  concentrée  dans 
le  sac  lymphatique,  le  bromure  n’aurait  pas  cette  action  locale  irritante 
et  ne  donnerait  probablement  pas  lieu  à la  contraction  des  vaisseaux. 

Action  des  médicaments  sur  la  contraction  réflexe  des  vaisssaux.  — 
L’irritation  des  nerfs  sensitifs  provoque  généralement  une  excitation 
réflexe  du  centre  vaso-moteur,  suivie  de  resserrement  des  vaisseaux 
et  d’élévation  de  la  pression  sanguine.  Le  centre  vaso-moteur  prin- 
cipal est  situé  dans  la  moelle  allongée,  mais  il  est  probable  qu’il  existe 
en  outre,  par  tout  le  corps,  des  centres  vaso-moteurs  subsidiaires, 
d’énergie  variable,  suivant  les  espèces  animales.  Lorsque  l’action  du 
centre  vaso-moteur  se  trouve  abolie  par  la  section  de  la  moelle  cer- 
vicale, immédiatement  en  dessous  de  la  moelle  allongée,  tous  les 
vaissèaux  du  corps  se  relâchent  et  la  pression  sanguine  s’abaisse 
considérablement.  Cependant,  il  n’en  est  pas  toujours  ainsi,  et  j’ai 
plusieurs  fois  observé,  chez  des  chiens,  qu’après  la  section  du  bulbe 
— section  complète,  ainsi  que  le  prouvait  l’autopsie  — la  tension 
vasculaire  restait  fort  élevée. 

Un  très  grand  nombre  de  médicaments  paralysent,  à la  dernière 
période  de  leur  action,  le  centre  vaso-moteur  bulbaire,  et  provoquent 
une  diminution  considérable  de  la  pression  sanguine.  Ce  centre  ne 
répond  plus  alors  aux  irritations  réflexes,  et  l’excitation  des  nerfs 
sensitifs  n’élève  plus  la  tension  vasculaire.  L’action  tonique  et  l’irrita- 
bilité réflexe  du  centre  vaso-moteur  bulbaire  ne  paraissent  pas  tou- 
jours affectées  au  même  degré.  Le  chloral,  par  exemple,  diminue 
l’impressionnabilité  réflexe  de  ce  centre  avant  de  modifier  son  action 
tonifiante  sur  les  parois  des  vaisseaux  : l’excitation  des  nerfs  sensitifs 
reste  alors  sans  effet,  quoique  l’abaissement  de  la  tension  vasculaire 
ne  soit  pas  encore  bien  considérable.  Il  arrive  même  qu’à  la  suite  des 
stimulations  des  nerfs  sensitifs,  la  pression  sanguine  s’abaisse  de  plus 
en  plus,  au  lieu  de  s’élever.  L’alcool  paralyse  rapidement  l’excitabilité 
réflexe  en  même  temps  que  l’excitabilité  directe  du  centre  vaso-moteur, 
au  point  que  même  l’excitation  produite  par  l’asphyxie  est  impuis- 
sante à relever  la  tension  vasculaire  (1).  La  strychnine  renforce  consi- 

(1)  Dogiel.  Pflügers  Archiv.,  1874,  Bd.  VIII. 
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dérablement  le  tonus  normal,  ainsi  que  l’excitabilité  réflexe  du  centre 
vaso-moteur.  Après  l’injection  de  ce  médicament,  la  tension  sanguine 
présente  une  élévation  notable  et  les  impressions  extérieures  exercent 
sur  le  centre  vaso-moteur  des  effets  beaucoup  plus  marqués  qu’à  l’état 
normal.  De  plus,  après  les  injections  de  strychnine,  les  centres  vaso- 
moteurs secondaires  sont  excités  au  point  de  maintenir  la  tension 
vasculaire  à une  hauteur  considérable,  après  la  section  de  la  moelle 
épinière  immédiatement  en  dessous  du  bulbe  rachidien. 

Action  comparative  du  cœur  et  des  vaisseaux  sur  la  tension  vasculaire, 
suiva7it  les  espèces  animales.  — L’influence  exercée  sur  la  pression  san- 
guine par  le  cœur  et  par  les  vaisseaux,  varie  suivant  les  espèces 
animales  et  suivant  les  circonstances.  Le  cœur  joue  un  rôle  considé- 
rable dans  le  maintien  de  la  tension  vasculaire  chez  le  chien  ; chez  cet 
animal,  l’accélération  des  pulsations  cardiaques  qui  succède  à la 
section  des  pneumogastriques  est  accompagnée  d’une  élévation  de  la 
pression  sanguine.  Chez  le  lapin,  les  battements  du  cœur  sont  déjà 
très  accélérés  à l’état  normal,  et  la  section  des  nerfs  vagues  n’est  pas 
suivie  d’une  élévation  bien  notable  de  la  tension  vasculaire,  bien  que 
l’excitation  de  ces  nerfs  détermine  un  abaissement  de  la  pression  san- 
guine chez  le  lapin  comme  chez  le  chien.  La  différence  d’action  entre 
les  pneumogastriques  du  chien  et  du  lapin,  devient  surtout  manifeste 
dans  l’intoxication  par  l’atropine.  Cet  alcaloïde  annihile  complètement 
l’action  inhibitive  des  pneumogastriques  sur  le  cœur,  et  nous  voyons 
que  sous  son  influence  le  nombre  de  pulsations  cardiaques,  chez  le 
lapin,  ne  s’accroît  que  du  quart  (par  exemple  de  100  à 125),  tandis 
que  chez  le  chien  ce  nombre  devient  trois  et  même  quatre  fois  plus 
considérable. 

L’action  du  nerf  pneumogastrique  sur  le  cœur  chez  l’homme  est 
intermédiaire  entre  celle  du  lapin  et  celle  du  chien  : le  nombre  de 
pulsations  cardiaques  s’élève  de  70  à 80  jusqu’à  140  et  180  à la  minute 
à la  suite  de  la  paralysie  du  nerf  vague  par  l’atropine  (von  Bezold). 

Cette  différence  d’action  des  pneumogastriques  sur  le  cœur  nous 
rend  compte  des  effets  variables  des  médicaments  sur  la  pression  san- 
guine, d’après  les  espèces  animales.  Le  nitrite  d’amyle  nous  en 
fournit  un  exemple.  Administré  en  inhalations  chez  un  lapin,  ce  médi- 
cament détermine  aussitôt  la  chute  de  la  tension  vasculaire.  Chez  le 
chien,  au  contraire,  l’abaissement  de  la  pression  sanguine  est  peu 
marqué,  du  moins  si  l’on  n’emploie  le  médicament  qu’à  de  faibles 
doses.  Il  suffit  de  compter  le  pouls  chez  le  chien,  pour  découvrir 
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aussitôt  la  raison  de  cette  différence.  En  effet,  avant  les  inhalations,  le 
pouls  était  lent,  tandis  qu’après  l’administration  du  médicament,  les 
pulsations  atteignent  à peu  près  le  même  chiffre  que  chez  le  lapin. 
Chez  l’un  et  l’autre  animal,  le  nitrite  d’amyle  dilate  les  vaisseaux,  mais 
chez  le  chien,  l’accélération  des  battements  du  cœur  est  telle,  que  la 
pression  sanguine  se  maintient  à peu  près  à la  hauteur  normale;  chez 
les  lapins  au  contraire,  les  battements  du  cœur  sont  déjà  tellement 
rapides  à l’état  normal,  que  l’accroissement  du  nombre  de  pulsations 
est  insuffisant  pour  maintenir  la  tension  vasculaire.  Si  avant  de  pra- 
tiquer les  inhalations,  on  fait  la  section  des  nerfs  vagues  chez  le  chien, 
de  façon  à déterminer  une  accélération  des  battements  cardiaques  ana- 
logue à celle  du  lapin  à l’état  normal,  le  nitrite  d’amyle  provoque 
une  chûte  de  la  pression  sanguine  aussi  rapide  que  celle  du  lapin  (1). 

L’interprétation  de  l’action  exercée  par  les  médicaments  sur  les 
phénomènes  circulatoires  est  loin  d’être  chose  aisée,  surtout  à cause 
du  grand  nombre  de  facteurs  qui  interviennent  dans  les  modifications 
imprimées  à la  pression  sanguine.  La  différence  d’action  des  médica- 
ments suivant  les  espèces  animales,  paraît  à première  vue  rendre  cette 
difficulté  encore  plus  insurmontable.  En  réalité  cependant,  c’est  grâce 
précisément  à cette  différence  d’action  que  nous  parvenons  à connaître 
les  modifications  imprimées  par  les  médicaments  aux  différents  fac- 
teurs de  la  circulation. 

La  différence  qui  existe  entre  le  lapin  et  le  chien,  au  point  de  vue 
de  l’action  exercée  par  les  médicaments  sur  la  circulation,  s’explique 
encore  par  deux  autres  motifs  : 1°  les  nerfs  inhibitifs  du  cœur  sont 
beaucoup  plus  sensibles  chez  le  lapin  que  chez  le  chien  aux  irritations 
réflexes  qui  partent  de  la  muqueuse  nasale  et  à la  stimulation  exercée 
par  le  sang  veineux;  2°  le  tube  intestinal  est  relativement  beaucoup 
plus  long  chez  le  lapin  que  chez  le  chien;  les  artères  intestinales  sont 
par  là  même  beaucoup  plus  nombreuses  et  exercent  sur  la  pression 
sanguine  une  influence  beaucoup  plus  marquée.  Chez  le  lapin,  il  suffit 
du  contact  d’une  vapeur  irritante  pour  déterminer  l’occlusion  des 
narines;  les  nerfs  vagues  sont  aussitôt  excités  et  le  cœur  s’arrête.  Cet 
arrêt  est  dû  principalement  à une  action  réflexe  exercée  sur  le  cœur 
par  l’intermédiaire  des  nerfs  nasaux;  il  dépend  peut-être  aussi  en 
partie  d’une  accumulation  d’acide  carbonique  dans  le  sang.  La  section 
de  la  moelle  épinière  immédiatement  en  dessous  du  bulbe  rachidien 
provoque  aussitôt  use  chûte  énorme  de  la  pression  sanguine  chez  le 

(1)  Lauder  Brunton.  Journ.  of  Anat.  and  Physiol.  Nov.  1870,  p.  95. 
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lapin.  L’abaissement  est  beaucoup  moindre  chez  le  chien  ; parfois 
même  il  est  si  peu  marqué  que  l’on  serait  disposé  à croire  que  la 
section  a été  incomplète,  si  on  ne  pouvait  se  convaincre  du  contraire 
par  l’examen  du  cadavre  de  l’animal.  L’explication  de  ce  phénomène 
est  que,  chez  le  chien,  la  dilatation  des  artères  intestinales  consécutive 
à la  section  de  la  moelle  est  très  peu  marquée.  Peut-être  aussi  que  les 
centres  vaso-moteurs  secondaires,  spinaux  et  autres,  sont  plus  déve- 
loppés chez  le  chien  que  chez  le  lapin. 

Action  des  nerfs  sur  la  pression  sanguine.  — Le  nombre  de  pulsations 
cardiaques  et  l’état  de  contraction  des  artères  sont  sous  la  dépendance 
du  système  nerveux.  C’est  généralement  en  vertu  de  leur  action  sur  ce 
système,  que  les  médicaments  déterminent  des  modifications  à la  pres- 
sion sanguine.  Toutefois,  il  importe  de  ne  pas  oublier  que  ces  chan- 
gements peuvent  être  dûs  aussi  à une  influence  directe  des  médica- 
ments sur  les  parois  musculaires  du  cœur  et  des  petites  artères. 

Les  parties  du  système  nerveux  qui  interviennent  principalement 
dans  la  régularisation  de  la  circulation  sont  les  suivantes  : 

I.  Les  ganglions  moteurs  cardiaques  qui  sont  situés  dans  les  parois 
mêmes  du  cœur,  et  qui  à l’état  normal  impriment  à cet  organe  ses 
mouvements  rythmiques. 

IL  Les  nerfs  inhibitifs  qui  ralentissent  le  cœur  et  qui  par  une  excita- 
tion énergique  provoquent  l’arrêt  du  cœur  en  diastole.  Les  fibres 
d’arrêt  ont  leurs  racines  dans  la  moelle  allongée,  et  accompagnent  les 
nerfs  vagues  jusqu’au  cœur.  Elles  sont  constamment  en  activité  chez  les 
animaux  supérieurs.  Leur  action  est  nettement  marquée  chez  l’homme 
et  chez  le  chien  : leur  section  ou  leur  paralysie  porte  au  triple  ou  au 
quadruple  chez  le  chien  et  au  double  chez  l’homme  le  nombre  des 
pulsations  cardiaques.  Chez  les  lapins  et  les  chats,  le  nombre  de  con- 
tractions cardiaques  ne  s’élève  que  de  la  moitié  ou  du  quart. 

Les  médicaments  peuvent  irriter  ces  nerfs  et  ralentir  l’action  du 
cœur  : 

1°  Par  action  directe  a)  sur  leurs  racines  bulbaires;  b)  sur  leurs 
terminaisons  cardiaques; 

2°  Par  action  indirecte.  Les  médicaments  peuvent  a)  renforcer  la 
pression  sanguine,  ou  b)  provoquer  une  accumulation  d’acide  carbo- 
nique dans  le  sang,  et  exercer  par  ces  deux  moyens  une  action  irritante 
sur  les  racines  des  pneumogastriques; 

3°  Par  voie  réflexe,  en  stimulant  les  nerfs  sensitifs,  notamment  ceux 
de  l’intestin;  ou  en  irritant  le  grand  sympathique,  le  nerf  dépresseur 
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ou  certaines  fibres  centripètes  du  cœur.  Cette  action  n’est  possible 
qu’avec  des  médicaments  dont  l’action  locale  est  très  énergique. 

D’autres  médicaments  provoquent  la  paralysie  des  nerfs  d’arrêt  et 
l’accélération  des  battements  cardiaques. 

On  suppose  qu’il  existe  dans  les  parois  du  cœur  des  ganglions  d’arrêt  ; 
le  ralentissement  des  pulsations  cardiaques  provoqué  par  la  muscarine 
et  par  certains  autres  médicaments  serait  dû  à leur  influence  sur  ces 
ganglions.  Ceux-ci  seraient  distincts  des  terminaisons  cardiaques  des 
pneumogastriques,  bien  que  sous  la  dénomination  de  « nerfs  inhibi- 
tifs  du  cœur  » on  comprenne  à la  fois  les  ganglions  d’arrêt  et  les 
extrémités  cardiaques  des  nerfs  vagues. 

III.  Les  nerfs  accélérateurs.  Ils  proviennent  du  grand  sympathique. 
Ils  ont  leur  origine  dans  le  cerveau  ou  dans  le  bulbe  rachidien;  de  là 
ils  traversent  la  moelle  cervicale,  ils  passent  à travers  le  ganglion  cer- 
vical inférieur  et  le  premier  ganglion  dorsal  pour  aboutir  ensuite  au 
cœur.  D’après  certains  auteurs,  le  cordon  sympathique  cervical  ren- 
fermerait également  des  nerfs  accélérateurs.  Les  nerfs  accélérateurs 
n’exercent  pas  comme  les  nerfs  modérateurs,  une  action  permanente 
sur  le  cœur. 

Les  centres  accélérateurs  peuvent  être  excités  : 

1°  Par  une  action  directe  des  médicaments. 

2°  D’une  manière  indirecte , à la  suite  d’une  diminution  de  la  tension 
vasculaire. 

Il  est  probable  que  l’endocarde  envoie  également  des  fibres  accélé- 
ratrices aux  ganglions  cardiaques,  attendu 
que  les  irritations  mécaniques  ou  médicamen- 
teuses de  cette  séreuse  provoquent  une  accé- 
lération des  mouvements  du  cœur.  La  fig.  93 
représente  les  rapports  des  nerfs  accélérateurs 
avec  les  ganglions  cardiaques. 

IV.  Les  nerfs  vaso-moteurs  qui  provoquent 
la  contraction  des  artérioles  et  probable- 
ment aussi  des  capillaires.  Ils  appartiennent 
au  grand  sympathique;  les  plus  importants 
d’entr’eux  sont  contenus  dans  les  nerfs  splan- 
chniques, dont  l’excitation  produit  le  resser- 
rement des  vaisseaux  intestinaux.  Les  splan- 
chniques exercent  sur  la  pression  sanguine  une  influence  considérable, 
attendu  que  les  vaisseaux  intestinaux  peuvent,  dans  certaines  circon- 


FiG.  93.  — A,  fibres  accéléra- 
trices provenant  du  grand 
sympathique  et  aboutissant 
au  ganglion  moteur  G du 
cœur  ; a fibres  accélératrices 
venant  de  l’endocarde  ; m 
fibres  motrices  émanées  du 
ganglion  moteur  et  destinées 
au  muscle  cardiaque,  H. 
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stances,  loger  tout  le  sang  contenu  dans  le  corps.  La  section  des 
splanchniques  abaisse  rapidement  la  tension  vasculaire  ; l’excitation  de 
ces  nerfs  l’élève  considérablement.  Les  splanchniques  exercent  sur  la 
pression  sanguine  une  influence  beaucoup  plus  grande  chez  les  herbi- 
vores que  chez  les  carnivores,  parce  que  l’intestin  des  premiers  est 
beaucoup  plus  long  que  celui  des  seconds.  Le  centre  principal  du 
système  vaso-moteur  parait  situé  dans  la  moelle  allongée  et  il  maintient 
constamment  à l’état  normal  un  certain  degré  de  constriction  des 
vaisseaux  de  l’intestin.  En  outre,  il  existe  dans  la  moelle  épinière  et 
peut-être  aussi  dans  les  ganglions  du  système  sympathique  des  centres 
vaso-moteurs  subsidiaires. 

L’activité  des  centres  vaso-moteurs  s’accroît  et  les  vaisseaux  se  res- 
serrent : 

1°  Par  irritation  directe  de  ces  centres. 

2°  Par  irritation  réflexe,  provenant  : a)  du  sympathique  cervical  ; 
b)  du  pneumogastrique,  lorsque  le  cerveau  est  intact  et  que  l’animal 
n’est  pas  anesthésié;  c)  des  nerfs  sensitifs,  y compris  les  splanchniques 
eux-mêmes.  Lorsque  le  bulbe  rachidien  est  séparé  du  reste  du  corps 
par  la  section  de  la  moelle  épinière  au  niveau  de  l’atlas,  les  vaisseaux 
se  dilatent  par  tout  le  corps  et  la  pression  sanguine  subit  un  abaisse- 
ment notable.  Si  alors  on  irrite  l’extrémité  inférieure  de  la  moelle 
divisée,  les  nerfs  vaso-moteurs  qui  proviennent  du  bulbe  et  qui  chemi- 
nent dans  la  moelle  cervicale  sont  excités  et  la  tension  artérielle 
s’élève. 

Il  est  assez  probable  que  certains  médicaments  peuvent  exercer, 
après  leur  passage  dans  la  circulation,  une  action  stimulante  ou  para- 
lysante sur  les  terminaisons  périphériques  des  nerfs  vaso-moteurs. 

V.  Les  nerfs  dépresseurs.  — L’irritation  de  ces  nerfs  est  transmise 
aux  centres  vaso-moteurs  et  détermine  par  voie  réflexe  la  dilatation  des 
artérioles  : 1°  soit  du  corps  tout  entier;  2°  soit  d’un  district  circula- 
toire en  particulier. 

1°  II  existe  un  nerf  centripète  remarquable  qui  part  du  cœur  pour 
aboutir  au  bulbe  et  dont  l’excitation  dilate  toutes  les  artérioles  du 
corps,  particulièrement  celles  des  organes  abdominaux  : on  l’appelle 
nerf  dépresseur  parce  qu’il  abaisse  la  tension  vasculaire.  Les  fibres  de 
ce  nerf  paraissent  cheminer  dans  le  pneumogastrique  chez  le  chien  ; 
chez  le  lapin,  ce  nerf  est  isolé  depuis  le  cœur  jusqu’au  niveau  du  car- 
tilage thyroïde;  à cet  endroit,  il  se  bifurque  et  envoie  un  filet  nerveux 
au  nerf  laryngé  supérieur  et  un  autre  au  pneumogastrique.  Le  nerf 
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vague  paraît  également  renfermer  des  filets  tlépresseurs;  toujours  est-il 
qu’il  contient  des  fibres  de  nature  fort  variée,  notamment  des  filets  qui 
déterminent  la  contraction  des  vaisseaux  et  l’élévation  de  la  tension 
vasculaire.  Les  filets  dépresseurs  du  nerf  vague  paraissent  agir  sur  le 
système  vaso-moteur  par  l’intermédiaire  du  bulbe  rachidien,  tandis 
que  les  nerfs  qui  provoquent  la  constriction  des  vaisseaux  influencent 
le  système  vaso-moteur  par  l’intermédiaire  du  cerveau;  en  effet,  lorsque 
le  cerveau  est  intact,  l’irritation  du  bout  central  du  pneumogastrique 
provoque  la  contraction  des  vaisseaux  avec  élévation  de  la  tension  san- 
guine; au  contraire,  cette  irritation  dilate  les  vaisseaux  et  abaisse 
la  tension  sanguine,  lorsque  le  cerveau  est  détruit  ou  paralysé  par 
l’opium. 

2°  L’excitation  d’un  nerf  sensible  suspend  l’action  du  centre  vaso- 
moteur dans  le  district  auquel  ce  nerf  se  distribue  et  dans  les  parties 
immédiatement  adjacentes:  les  vaisseaux  se  dilatent  à cet  endroit,  mais 
en  même  temps  il  y a constriction  des  vaisseaux  en  d’autres  endroits  du 
corps.  De  cette  façon,  la  tension  sanguine  s’élève  et  le  sang  circule 
rapidement  dans  le  district  circulatoire  dont  les  vaisseaux  se  sont 
dilatés.  Ce  fait  a été  découvert  et  sa  valeur  thérapeutique  appréciée  en 
premier  lieu  par  Ludwig  et  Lovén. 

Le  tableau  suivant  résume  toutes  les  causes  des  altérations  de  la 
pression  sanguine  et  de  la  fréquence  du  pouls. 
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Action  du  cœur  sur  la  pression  sanguine,  — Nous  avons  vu  plus  haut 
qu’en  comparant  la  courbe  de  la  tension  vasculaire  avec  le  tracé  du 
pouls,  on  peut  jusqu’à  un  certain  point  décider  si  les  modifications  de 
la  pression  sanguine  sont  d’origine  cardiaque  ou  si  elles  sont  dues  à 
une  modification  du  calibre  des  artérioles.  Si  ces  deux  courbes  sont 
parallèles,  le  changement  de  tension  sanguine  peut  être  attribué  dans 
une  large  mesure  au  cœur. 

L’action  du  cœur  sur  la  tension  vasculaire  est  beaucoup  plus  com- 
pliquée que  celle  des  artérioles.  Pour  ces  dernières,  nous  avons  uni- 
quement à considérer  la  quantité  de  sang  qui  passe  du  système  artériel 
dans  le  système  veineux,  d’après  qu’elles  sont  plus  ou  moins  con- 
tractées; tandis  que  pour  le  cœur  nous  avons  à tenir  compte  non- 
seulement  de  l’accélération  de  ses  battements,  mais  encore  de  la  quan- 
tité de  sang  qui  est  chassé  dans  le  système  artériel  à chaque  systole 
ventriculaire.  Cette  quantité  peut  être  mesurée  par  l’étendue  des 
oscillations  de  la  tension  vasculaire  à chaque  pulsation  cardiaque.  Si 
cette  quantité  est  abondante,  l’oscillation  sera  très  étendue;  elle  sera 
plus  légère  si  le  cœur  en  se  contractant  n’envoie  qu’une  faible  quantité 
de  sang  dans  le  système  aortique.  D’autre  part,  il  est  évident  que  ces 
oscillations  seront  d’autant  plus  fortes  que  le  cœur,  en  se  contractant 
à de  plus  longs  intervalles,  se  sera  rempli  d’une  manière  plus  parfaite 
au  moment  de  la  diastole  précédente. 


Il  ne  serait  pas  absolument  exact  de  dire  que  la  tension  vasculaire  s’élève 
en  raison  de  la  fréquence  des  pulsations  cardiaques,  car  si  ces  contractions 
se  suivent  rapidement,  le  ventricule  gauche,  n’ayant  pas  le  temps  de  se 
remplir,  ne  pourra  chasser  dans  l’aorte  qu’une  faible  quautité  de  sang. 
D’autre  part,  il  arrive  que  le  cœur,  tout  en  se  contractant  à de  longs  inter- 
valles, ne  se  remplit  que  d’une  manière  incomplète  au  moment  des  diastoles. 
Il  en  est  ainsi  notamment  dans  l’expérience  de  Goltz  : lorsqu’on  tappe  une 
ou  deux  fois  sur  l’intestin  de  la  grenouille,  le  sang  se  précipite  dans  les 
veines  intestinales  dilatées,  au  point 
que  le  cœur,  dont  les  battements 
s’étaient  d’abord  arrêtés,  ne  reçoit 
pour  ainsi  dire  plus  de  sang  lorsqu’il 
recommence  à se  contracter  La 
circulation  est  ainsi  suspendue,  bien 
que  le  cœur  continue  à battre. 

Lorsque  les  capillaires  pulmo- 
naires sont  contractés,  le  ventricule  gauche  ne  se  remplit  pas  non  plus  et 
n’envoie  dans  les  artères  qu’une  faible  quantité  de  sang,  bien  que  le 
ventricule  droit  soit  distendu  par  le  sang.  C’est  ce  qui  arrive  dans 
l’empoisonnement  par  la  muscarine  : les  poumons  sont  pâles  et  exsan- 


Fig.  94.  — Pour  les  explications,  voir  p.  316. 
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gués  (1),  le  ventricule  droit  est  gorgé  de  sang,  tandis  que  le  ventricule 
gauche  et  le  système  artériel  sont  vides  ; les  plaies  ne  donnent  presque  plus 
d’hémorragie  (2). 

Toutefois,  il  est  difficile  de  mesurer  avec  précision  la  quantité  de  sang 
qui  passe  dans  les  artères  à chaque  pulsation  du  cœur  et  d’établir  le  rapport 
exact  de  la  tension  sanguine  avec  la  rapidité  du  pouls.  Aussi  a-t-on  cherché 
à établir  la  part  qui  revient  au  cœur  dans  les  modifications  de  la  pression 
sanguine,  en  déduisant  de  l'effet  total  produit  par  le  médicament,  la  part 
qui  revient  aux  artérioles  : ce  qui  reste  revient  au  cœur. 

On  arrive  parfois  à de  meilleurs  résultats  en  comprimant  l’aorte  abdomi- 
nale aussi  près  que  possible  du  diaphragme,  immédiatement  avant  d’injecter 
le  médicament.  On  met  ainsi  hors  de  cause  un  nombre  considérable  de 
capillaires,  puisque  le  sang  ne  peut  plus  les  traverser  pour  passer  des 
artères  dans  les  veines  et  on  annihile  jusqu’à  un  certain  point  l’effet  exercé 
par  les  artérioles  sur  la  pression  sanguine. 

La  division  de  la  moelle  en  dessous  du  bulbe  rachidien,  en  abolissant 
l’action  du  centre  vaso-moteur  sur  les  artères,  permet  aussi  d’apprécier 
assez  bien  l'intervention  du  cœur  dans  les  modifications  imprimées  à la 
pression  sanguine. 

On  a encore  cherché  à résoudre  cette  question  par  l’emploi  simultané  du 
manomètre,  et  du  compteur  de  Ludwig  ou  de  l’hémodromomètre  de  Marey. 
Le  manomètre  rend  compte  de  la  hauteur  de  la  pression  sanguine,  tandis 
que  l’hémodromomètre  permet  de  mesurer  la  vitesse  d’écoulement  du  sang 
dans  l’artère  sur  laquelle  on  expérimente.  Si  cette  vitesse  augmente  alors 
que  la  tension  vasculaire  reste  à la  hauteur  normale  ou  s’abaisse,  il  est 
évident  que  les  artérioles  provenant  du  tronc  artériel  en  expérience  se  sont 
dilatées.  Elles  sont  resserrées  dans  les  conditions  inverses.  Malheureuse- 
ment, cette  méthode  n’est  applicable  qu’aux  gros  troncs  artériels,  tels  que 
la  carotide  ou  la  fémorale.  Dogiel  et  Kowalewsky,  en  plaçant  le  compteur 
de  Ludwig  sur  le  trajet  de  l’artère  fémorale,  ont  trouvé  que  pendant 
l’asphyxie  la  vitesse  d’écoulement  du  sang  augmente  alors  que  la  pression 
intra-vasculaire  s’élève,  ou  en  d’autres  termes  que  les  artères  périphériques 
sont  contractées  (3).  Dogiel  a trouvé  en  outre  que  la  vitesse  d’écoulement 
du  sang  dans  l’artère  carotide  est  d’abord  augmentée,  puis  diminuée  sous 
l’influence  de  l’alcool  (4). 

Action  des  médicaments  sur  la  fréquence  du  pouls.  — La  rapidité  des 
battements  du  cœur  ou,  en  d’autres  termes,  la  fréquence  du  pouls, 
est  principalement  sous  la  dépendance  des  fibres  inhibitives  du  pneu- 
mogastrique. Toutefois,  elle  est  également  affectée  par  les  nerfs 
accélérateurs.  A l’exception  des  fibres  accélératrices  qui  vont  de 
l’endocarde  aux  ganglions  moteurs  du  cœur,  les  nerfs  accélérateurs 

(1)  Lauder  Brunton.  Brit.  med.  Journ.  14  nov.  1874. 

(2)  Schmiedeberg  et  Koppe.  Dcis  Muscarin,  p.  57. 

(3)  Pflüger’s  Archiv..  1870,  p.  489. 

(4)  Ibid.,  1874,  vol.  VIII,  11°  et  12®  partie. 
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sont  contenus  dans  les  nerfs  vagues,  chez  la  grenouille  (Gaskell).  Chez 
les  animaux  supérieurs,  les  fibres  accélératrices  sont  surtout  ren- 
fermées dans  le  grand  sympathique,  le  nerf  vague  n’en  contenant 
qu’un  fort  petit  nombre. 

L’accélération  du  pouls  peut  se  produire  de  différentes  manières, 
dont  la  plus  importante  est  la  paralysie  ou  la  faiblesse  d’action  des 
pneumogastriques.  La  pression  du  sang  qui  circule  dans  le  bulbe  est  le 
stimulant  ordinaire  des  racines  bulbaires  du  pneumogastrique  : 
lorsque  cette  pression  est  élevée,  ces  racines  sont  irritées  et  le  pouls  se 
ralentit;  lorsqu’elle  est  abaissée,  l’irritation  cesse  et  le  pouls  s’accélère. 
Les  altérations  de  la  tension  vasculaire  influent  par  conséquent  sur 
la  fréqence  du  pouls,  et  l’on  comprend  que  des  médicaments,  qui 
cependant  n’ont  pas  d’action  directe  sur  le  cœur  ni  sur  les  pneumo- 
gastriques, puissent  accélérer  ou  ralentir  le  pouls  en  dilatant  ou  en 
resserrant  les  artérioles.  Il  en  est  ainsi  notamment  du  nitrite  d’amyle 
qui  accélère  vivement  le  pouls  chez  le  chien  en  abaissant  la  tension 
intra-vasculaire. 

Pour  voir  si  l’irritation  du  pneumogastrique  est  directe  ou  réflexe, 
on  coupe  les  nerfs  d’où  le  réflexe  est  sensé  provenir,  ou  bien  on  abolit 
leur  action  sur  la  moelle  allongée  par  l’administration  de  hautes  doses 
de  chloral. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  PONCTIONS  CARDIO-INHIBITIVES  DU  PNEUMOGASTRIQUE. 

Par  l’action  cardio-inhibitive  du  pneumogastrique,  j’entends  parler 
uniquement  de  la  propriété  que  ce  nerf  possède  de  ralentir  ou  d’arrêter 
les  pulsations  cardiaqueset  non  pas  delà  faculté  qu’il  présente  égale- 
ment d'affaiblir  les  contractions  du  cœur. 

Faisons  d’abord  une  distinction  importante  : les  médicaments 
peuvent  exercer  une  action  stimulante  a / soit  sur  les  racines  bulbaires 
du  nerf  vague,  b / soit  sur  ses  terminaisons  cardiaques  (1).  Il  arrive  que 
l’on  commence  par  injecter  un  médicament  et  que  l’on  pratiqueensuite 
la  section  des  pneumogastriques  pour  voir  si  le  ralentissement  ou 
l’accélération  des  battements  du  cœur  qui  succède  à l’injection, 
persiste;  d’autres  fois,  on  coupe  les  nerfs  vagues  avant  de  faire  l’injec- 
tion, et  l’on  voit  si  le  médicament  injecté  ralentit  ou  accélère  le  pouls. 
Si  la  section  des  nerfs  vagues  fait  disparaître  le  ralentissement  du 

(1)  Nous  disons  plus  loin  en  quoi  consiste  l’appareil  cardio-inhibitif  péripéhrique  du  nerf 
vague. 
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pouls  ; etc.,  on  en  peut  conclure  que  le  médicament  exerçait  son  action 
sur  les  racines  bulbaires  du  nerf;  si  ce  ralentissement  persiste,  c’est 
que  l’influence  du  médicament  portait  sur  les  terminaisons  cardiaques 
du  pneumogastrique  ou  sur  le  cœur  lui-même. 

L’aconitine  (1),  la  vératrine  (2),  l’érythrophlœum  (3)  et  tous  les 
membres  du  groupe  de  la  digitale  (4)  stimulent  les  racines  bulbaires 
du  pneumogastrique;  la  preuve  en  est  que  le  ralentissement  du  pouls 
produit  par  ces  médicaments  diminue  ou  disparaît  par  la  section  des 
pneumogastriques.  Si  la  division  de  ce  nerf  ne  fait  pas  cesser  ou  ne 
prévient  pas  entièrement  le  ralentissement  du  pouls,  c’est  que  ces 
médicaments  exercent  pour  la  plupart  une  certaine  action,  soit  sur  les 
terminaisons  intra-cardiaques  des  pneumogastriques,  soit  sur  l’appa- 
reil nerveux  ou  sur  les  fibres  musculaires  du  cœur  lui-même.  Le 
ralentissement  provoqué  par  la  nicotine  persiste  presque  complètement 
après  la  section  du  nerf  vague,  parce  que  cet  alcaloïde  exerce  surtout 
son  influence  sur  le  système  cardio-inhibitif  périphérique  (5).  La 
physostigmine  agit  directement  sur  le  cœur  : aussi  la  section  des  nerfs 
vagues  ne  fait-elle  pas  disparaître  le  ralentissement  du  pouls  qui  est 
dû  à cet  alcaloïde  (6). 

Excitation  réflexe  du  pneumogastrique.  — L’irritation  des  nerfs 
sensibles  excite  d’une  manière  réflexe  le  centre  du  pneumogastrique 
et  provoque  le  ralentissement  ou  l’arrrêt  du  cœur.  Cette  irritation 
réflexe  provient  principalement  des  filets  nasaux,  dentaires  ou  autres 
du  nerf  trijumeau,  dont  le  noyau  d’origine  se  trouve  à proximité  de 
celui  du  pneumogastrique;  elle  peut  dériver  encore  des  fibres  sensi- 
tives du  nerf  vague  lui-même,  et  même  si  le  stimulus  est  suffisamment 
puissant,  de  la  plupart  des  nerfs  sensitifs  et  de  certaines  branches  du 
nerf  grand  sympathique. 

Les  nerfs  nasaux  paraissent  irriter  vivement  le  centre  du  pneumo- 
gastrique chez  le  lapin;  en  effet,  l’inhalation  par  les  narines  des 
vapeurs  d’ammoniaque  ou  de  chloroforme  ne  détermine  pas  seulement 
l’occlusion  des  narines  et  l’arrêt  de  la  respiration,  mais  elle  suspend 
également  les  pulsations  du  cœur.  Chez  l’homme,  l’irritation  des 


(1)  Dissert,  ou  Aconitine,  by  C.  Ewcrs.  Dorpat,  1873. 

(2)  Von  Bezold  et  Hirt.  Würzb.  physiol.  Untersuch.,  I,  p.103. 

(3)  Brunton  et  Pye.  Phil.  Trans.,  1877,  p.  G27. 

(4)  Traube  et  autres. 

(5)  Traube.  Med.  Centralzeitung , 1862  et  1863,  n°  9;  Rosenthal.  Centralbl.  der  medic. 
Wissensch.,  1863,  p.  737. 

(6)  Fraser.  Trans.  of  Roy.  Soc.  of  Edinb.,  1867. 
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nerfs  sensitifs  peut  aussi  provoquer  l’arrêt  du  cœur,  même  pendant 
l’anesthésie  chloroformique,  et  il  m’a  paru  qu’un  battement  fait  défaut 
au  moment  où,  dans  l’ablation  de  l’œil,  les  nerfs  sont  sectionnés. 

L’irritation  de  l’estomac  détermine  parfois  l’arrêt  du  cœur  et  la 
mort  chez  le  chien,  alors  même  que  l’animal  est  complètement  anes- 
thésié par  le  chloroforme.  J’ai  vu  mourir  deux  chiens  parfaitement 
endormis  cependant  par  le  chloroforme,  au  moment  où  je  pratiquais 
l’opération  de  la  fistule  gastrique.  Le  professeur  SchifF,  auquel  je 
rapportai  ces  cas,  m’apprit  qu’il  avait  fait  plusieurs  observations  ana- 
logues chez  des  chiens  anesthésiés  par  le  chloroforme,  mais  que 
l’accident  ne  s’était  plus  présenté  depuis  qu’il  avait  substitué  l’éther 
au  chloroforme.  J’ai  depuis  lors  employé  l’éther  comme  lui,  et  je  n’ai 
plus  eu  d’accident  à regretter. 

Causes  de  l’accélération  du  pouls.  — L’accélération  du  pouls  par  les 
médicaments  peut  être  due  à la  paralysie  des  nerfs  vagues,  à l’excita- 
tion des  nerfs  accélérateurs  ou  à une  influence  directe  sur  le  cœur  lui- 
même.  Pour  savoir  si  les  terminaisons  cardiaques  du  nerf  vague  sont 
paralysées  par  le  médicament,  on  irrite  le  nerf  à la  région  du  cou  par 
un  courant  faradique  : si  le  ralentissement  ou  l’arrêt  du  cœur  cesse  de 
se  produire,  nous  en  concluons  que  ces  terminaisons  ont  été  paralysées 
par  le  médicament.  L’atropine  accélère  le  pouls  par  ce  mécanisme. 

Action  des  médicaments  sur  les  racines  bulbaires  du  pneumogastrique. 
— On  peut  chercher  à connaître  le  mode  d’action  des  médicaments  sur  les 
racines  bulbaires  du  pneumogastrique.  Et  tout  d’abord  il  est  évident  que 
si  les  terminaisons  cardiaques  de  ce  nerf  sont  paralysées,  aucune  modifica- 
tion du  centre  du  pneumogastrique  n’est  plus  capable  de  modifier  les  pul- 
sations du  cœur,  pas  plus  que  l’excitation  de  la  moelle  ne  peut  mettre  en 
mouvement  les  membres  postérieurs  d’un  animal  empoisonné  parle  curare. 
D’autre  part,  il  n’est  pas  aussi  aisé  de  séparer  du  cœur  le  centre  du  pneu- 
mogastrique, par  une  ligature  de  vaisseaux,  que  d’isoler  la  patte  d’une  gre- 
nouille. Toutefois,  cette  séparation  peut  être  obtenue  en  liant  les  carotides 
et  les  vertébrales  et  en  pratiquant  la  circulation  artificielle  à travers  le  cer- 
veau. Cette  méthode  d’expérimentation  n’est  cependant  pas  aussi  pratique 
ni  aussi  simple  que  celle  qui  consiste  à injecter  simplement  le  médicament 
dans  l’artère  carotide,  au  lieu  de  l’injecter  dans  une  veine  ou  dans  le  tissu 
cellulaire  sous-cutané  : par  ce  procédé,  le  médicament  arrive  au  contact  du 
centre  du  pneumogastrique  avant  d’arriver  en  contact  avec  le  cœur. 

Injectée  dans  l’artère  carotide,  l’atropine  stimule  d’abord  les  racines  des 
pneumogastriques  : le  cœur  commence  par  se  ralentir  ; mais  l’acaloïde  vient 
bientôt  en  contact  avec  le  cœur,  où  il  paralyse  les  terminaisons  du  nerf 
vague,  et  le  pouls  présente  alors  une  accélération  énorme,  quoique  les 
racines  du  nerf  continuent  à être  excitées  par  le  médicament. 
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Du  fait  qu’un  médicament  ralentit  le  pouls  et  que  ce  ralentissement  cesse 
après  la  section  des  pneumogastriques,  on  ne  peut  pas  toujours  conclure  à 
une  excitation  des  racines  bulbaires  du  nerf  vague  par  ce  médicament,  car 
il  est  possible  que  le  médicament  ait  rendu  plus  sensibles  les  terminaisons 
cardiaques  du  pneumogastrique,  au  point  de  les  faire  entrer  en  action  sous 
l’influence  d’un  stimulant  plus  faible  qu’à  l’état  normal  ou  de  les  faire 
répondre  d’une  manière  exagérée  aux  excitations  ordinaires.  La  physostig- 
mine  est  vraisemblablement  dans  ce  cas  : en  effet,  à une  certaine  période 
de  l’empoisonnement  par  cet  alcaloïde,  les  pneumogastriques  sont  excita- 
bles au  point  qu’il  suffit  d’appliquer  à la  région  du  cou  un  courant  faradique 
beaucoup  plus  faible  qu’à  l’état  normal  pour  déterminer  l’arrêt  du  cœur. 

Action  sur  les  nerfs  accélérateurs.  — Pour  voir  si  un  médicament 
exerce  une  action  stimulante  sur  les  nerfs  accélérateurs  du  cœur,  on  pra- 
tique la  section  des  pneumogastriques  avant  d’injecter  le  médicament.  Si 
l’accélération  cardiaque  augmente  par  l’injection,  c’est  que  les  nerfs  accé- 
lérateurs ont  été  excités  par  le  médicament.  Toutefois,  nous  ne  savons  pas 
encore  par  là  si  l’excitation  a porté  sur  les  nerfs  accélérateurs  provenant 
du  système  nerveux  central,  ou  sur  ceux  qui  proviennent  de  l’endocarde. 

Effets  stimulants  du  sang  asphyxique  sur  le  bulbe  rachidien.  — Cer- 
tains médicaments  empêchent  l’oxygénation  du  sang  dans  les  poumons  par 
l’action  qu’ils  exercent  sur  la  respiration  : il  en  résulte  que  les  racines  des 
pneumogastriques  sont  baignées  et  irritées  par  du  sang  veineux.  Pour  pré- 
venir cette  irritation,  qui  pourrait  donner  lieu  à des  erreurs,  on  pratique 
d’ordinaire  la  respiration  artificielle,  à l’aide  d’une  canule  introduite  dans 
la  trachée-artère.  Toutefois,  il  arrive  que  le  médicament  provoque  des 
convulsions  et  des  mouvements  irréguliers  du  thorax  : il  est  alors  néces- 
saire de  paralyser  ces  mouvements  à l’aide  du  curare.  Il  ne  faut  pas  oublier 
non  plus  qu’un  arrêt  prolongé  du  cœur  détermine  l’asphyxie  et  rend  vei- 
neux et  irritant,  pour  les  racines  des  nerfs  vagues,  le  sang  qui  circule  dans 
la  moelle  allongée.  C’est  ainsi  que  l’arrêt  du  cœur  tend  à prolonger  l’arrêt 
du  cœur  et  peut  même  déterminer  la  mort.  Heureusement,  le  sang  veineux, 
en  même  temps  qu’il  irrite  les  racines  des  pneumogastriques,  exerce  en  même 
temps  une  action  excitante  sur  les  centres  vaso-moteurs  et  respiratoires  : les 
artérioles  se  resserrent,  la  pression  sanguine  s’élève  et  les  mouvements  res- 
piratoires reprennent  leur  rythme  normal.  Le  sang  veineux  stimule  égale- 
ment les  centres  accélérateurs  de  la  moelle  allongée  (Dastre  et  Morat). 

Excitation  du  cœur  par  l’élévation  de  la  pression  sanguine.  — Nous 
avons  déjà  dit  que  l’augmentation  de  la  tension  vasculaire  ralentit  les 
mouvements  du  cœur  en  excitant  les  racines  des  nerfs  pneumogastriques. 
Après  la  section  des  nerfs  vagues,  le  résultat  est  tout  différent  : le  pouls 
s’accélère  en  même  temps  que  la  tension  artérielle  s’élève.  Marcq  a 
observé  le  contraire  chez  la  tortue  : les  mouvements  du  cœur  sont 
ralentis,  chez  cet  animal,  lorsque  la  pression  sanguine  monte.  La 
raison  de  cette  différence  réside  probablement  en  ce  que  le  muscle 
cardiaque  et  les  fibres  qui  l’innervent  ont  une  structure  différente  chez 
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la  tortue  et  chez  les  mammifères.  Chez  la  tortue,  le  myocarde  ressem- 
ble aux  muscles  ordinaires  : son  travail  est  d’autant  plus  lent  que  la 
résistance  qu’il  rencontre  est  plus  considérable. 

Chez  les  mammifères  qui  ont  subi  la  section  des  pneumogastriques, 
l’augmentation  de  la  tension  vasculaire  paraît  exercer  une  action  sti- 
mulante sur  les  nerfs,  et  le  cœur  travaille  d’autant  plus  vite  qu’il 
trouve  des  obstacles  plus  grands  à surmonter.  Cette  sensibilité  de 
l’appareil  nerveux  intra-cardiaque  aux  élévations  de  la  pression  sanguine 
paraît  affaiblie  par  l’atropine  : en  effet,  Schiflf  (1)  a trouvé  qu’une  dose 
d’atropine  à peine  suffisante  pour  dilater  la  pupille,  abaisse  la  sensi- 
bilité du  cœur  aux  modifications  de  la  tension  vasculaire  à tel  point 
que  la  tension  artérielle  peut  successivement  s’élever  à une  hauteur 
triple  de  la  hauteur  normale,  puis  s’abaisser  à la  moitié  ou  au  tiers  de 
sa  hauteur  ordinaire,  sans  qu’il  y ait  la  moindre  modification  dans  la 
fréquence  du  pouls.  A en  juger  d’après  cette  observation,  l’atropine 
doit  pouvoir  servir  avantageusement  à calmer  la  douleur  et  à apaiser 
les  palpitations  de  cœur  chez  les  individus  dont  la  pression  sanguine 
est  élevée,  soit  d’une  manière  chronique,  soit  consécutivement  à des 
exercices  musculaires  violents.  J’ai  eu  recours  à l’atropine  dans  quel- 
que cas  de  cette  nature,  parfois  avec  avantage,  d’autres  fois  sans  profit 
bien  appréciable.  Les  insuccès  que  j’ai  enregistrés  sont  dûs  probable- 
ment à l’exiguité  de  la  dose  employée. 

Palpitations  cardiaques.  — Le  cœur,  comme  les  muscles  soumis  à 
l'action  de  la  volonté,  a la  tendance  de  se  contracter  d’autant  plus 
rapidement  qu’il  rencontre  moins  d’obstacles.  Chez  les  personnes 
faibles  et  anémiques,  dont  la  pression  sanguine  est  peu  élevée  et  où 
les  contractions  ventriculaires  trouvent  peu  de  résistance,  les  pulsa- 
tions du  cœur  sont  d’ordinaire  très  rapides;  en  même  temps  le  bruit 
systolique  est  bref  et  le  choc  du  cœur,  à la  pointe,  est  vif  mais  peu 
soutenu,  et  le  malade  se  plaint  de  palpitations  fréquentes.  La  digitale 
et  le  fer  sont  très  utiles  dans  ces  conditions  : la  digitale,  parce  qu’elle 
resserre  les  vaisseaux  et  qu’elle  élève  la  pression  sanguine  ; le  fer, 
parce  qu’il  active  la  nutrition  du  système  circulatoire  et  de  l’économie 
toute  entière.  Toutefois,  il  existe  d’ordinaire  en  même  temps,  dans 
ces  cas,  un  trouble  plus  ou  moins  marqué  de  l’innervation  du  cœur, 
que  Ton  peut  combattre  par  les  sédatifs,  tels  que  les  bromures,  ou  par 
des  médicaments  qui  agissent  sur  l’estomac  ou  sur  l’organe  d’où  pro- 
vient l’irritation  initiale. 


(1)  La  Nazione,  1872,  no  235. 
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LE  COEUR  DE  LA  GRENOUILLE. 


On  peut  étudier  sur  le  cœur  de  la  grenouille  l’action  d’un  grand  nombre 
de  médicaments.  Leurs  effets  sur  le  cœur  de  la  grenouille  sont  à peu  près 
les  mêmes  que  sur  le  cœur  des  mammifères,  et  le  cœur  de  la  grenouille  pré- 
sente sur  le  cœur  des  mammifères  l’avantage  d'une  structure  moins  com- 
pliquée, permettant  d’analyser  avec  la  plus  grande  précision  le  mode 
d’action  des  médicaments. 

Le  cœur  de  la  grenouille  est  formé  de  trois  cavités  : un  ventricule  et  deux 
oreillettes.  Il  présente  en  outre  une  sorte  de  quatrième  chambre  : le  sinus 
veineux,  ou,  en  d’autres  termes,  le  sac  dans  lequel  viennent  s’ouvrir  les 
veines  caves.  Celles-ci  sont  au  nombre  de  trois  : les  deux  veines  caves 
supérieures  et  la  veine  cave  inférieure,  Le  sinus  veineux  vient,  à son  tour, 
s’ouvrir  dans  l’oreillette  droite;  l’orifice  de  communication  entre  ces  deux 
cavités  est  fermé,  pendant  la  systole  auriculaire,  par  un  mince  repli  qui 
fait  office  de  valvule. 


Oreillette  gauche  et  veines  pulmo- 
naires   

Bulbe  aortique 

Ganglions  de  Bidder 


Veines  caves  supérieures  et  nerfs 
vagues. 

Sinus  veineux  et  ganglion  de  Re- 
mak. 

Veine  cave  inférieure. 

Ventricule. 


Fig.  95.  — Schéma  du  cœur  de  la  grenouille. 


L’oreillette  gauche  reçoit  les  veines  pulmonaires  et  déverse  dans  le  ven- 


tricule unique  le  sang  artériel  qu’elle  renferme  ; l’oreillette  droite  fait  de 

même  avec  le  sang  veineux 
qu’elle  reçoit  du  sinus  vei- 
neux. 


La  cloison  qui  sépare  les 
deux  oreillettes  se  termine 
en  bas  par  deux  languettes 
triangulaires  qui  font  office 
de  valvules  entre  les  oreil- 
lettes et  le  ventricule. 


" A.KMW1MSKI 
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Fig.  96,  — Cloison  entre  les  oreillettes  du  cœur  de  la 
grenouille  (vue  de  gauche).  Les  nerfs  sont  colorés  par 
l'acide  osmique  : n n'  t,  nerfs  cardiaques  ; b b',  gan- 
glions auriculo-ventriculaires  ; m,  repli  musculaire. 
(Cette  figure  est  empruntée  à Ranvier.) 


contractent  en  même  temps; 
il  en  est  de  même  du  bulbe 
aortique  et  du  ventricule, 
bien  que  le  bulbe  aortique 
puisse  se  contracter  tout 
seul. 

Le  rythme  est  le  suivant  : 


Du  ventricule  naît  l’aorte 
(bulbe  aortique),  munie  d’une 
valvule  qui  empêche  le  re- 
tour du  sang  vers  le  cœur. 

Les  deux  oreillettes  se 
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le  sinus  veineux  se  contracte  d’abord,  puis  viennent  les  oreillettes  et  enfin 
le  ventricule  et  le  bulbe  aortique. 

Les  contractions  du  cœur  de  la  grenouille  continuent  d’une  manière 
rythmique,  alors  même  que  le  cœur  est  entièrement  séparé  du  corps  : il 
est  donc  évident  que  le  pouvoir  moteur  des  contractions  rythmiques  réside 
dans  le  cœur  lui-même.  Toutefois,  le  rythme  cardiaque  est  régularisé  par 
les  nerfs  vagues.  Au  point  de  jonction  du  sinus  veineux  avec  l’oreillette 
droite,  les  nerfs  vagues  s’anastomosent  pour  former  le  ganglion  de  Remak. 
De  ce  ganglion  proviennent  les  deux  nerfs  cardiaques  du  septum  auricu- 
laire, qui  se  terminent  par  les  deux  ganglions  de  Bidder.  Le  nerf  cardia- 
que postérieur  ou  dorsal  provient  surtout  du  pneumogastrique  gauche, 
l’autre  du  nerf  vague  droit.  Le  ventricule  gauche  ne  contient  ni  fibres, 
ni  ganglions  nerveux,  sauf  à sa  base,  où  sont  situés  les  ganglions  de  Bid- 
der. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  COEUR  DE  LA  GRENOUILLE. 

On  peut  étudier  l’action  des  médicaments  sur  le  cœur  de  la  grenouille,  en 
détruisant  le  cerveau,  en  mettant  le  cœur  à nu  et  en  injectant  le  médica- 
ment sous  la  peau,  ou  dans  le  sac  lymphatique  ou  bien  encore  en  le  mettant 
directement  en  contact  avec  le  cœur. 


Fig.  97.  — Instrument  servant  à montrer  l’action  du  froid,  du  chaud  et  des  médicaments  sur 
le  cœur  de.la  grenouille.  Il  consiste  en  une  plaque  de  métal  ou  en  une  lame  de  verre  sur 
laquelle  repose  une  pièce  de  liège,  dépassant  un  peu  le  bord  de  la  lamelle  Celle-ci  sert 
également  de  support  à un  levier,  percé  à son  milieu  d’une  tige  en  fer  qui  vient  se  fixer 
dans  la  pièce  de  liège  et  autour  de  laquelle  le  levier  se  meut  comme  autour  d'un  pivot. 
Le  levier  est  muni  à une  de  ses  extrémités  d'un  mince  fil  de  paille,  et  à l’autre,  d’une  petite 
pince  qui  fait  office  de  contrepoids.  D’après  qu’elle  occupe  les  positions  a,  b ou  c,  elle 
contrebalance  d’une  manière  plus  ou  moins  complète  le  poids  de  la  tige  de  paille  et  du 
disque  en  papier  qui  est  fixé  à son  extrémité.  On  place  le  cœur  de  la  grenouille  en  dessous 
du  levier,  tout  près  du  pivot  et  à chacune  de  ses  contractions,  le  levier  est  successivement 
soulevé  et  abaissé.  On  pourrait  aussi  remplacer  le  disque  de  papier  par  une  pointe  très 
mince  en  métal  pour  inscrire  les  mouvements  du  levier  sur  un  cylindre  tournant. 

On  peut  encore  étudier  l’action  des  médicaments  en  les  mettant  directe- 
ment en  contact  avec  les  nerfs  vagues.  Alors  même  qu’il  est  complètement 
excisé  et  isolé,  le  cœur  de  la  grenouille  continue  toujours  à puiser,  et  il 
suffit  alors  d’un  appareil  très  simple  (flg.  97),  pour  étudier  l’action,  sur  cet 
organe,  du  froid,  du  chaud  et  des  médicaments. 

La  chaleur  accélère  et  le  froid  ralentit  les  pulsations  du  cœur.  Ce 
fait  est  d’une  importance  capitale  : il  nous  explique  l’accélération 
du  pouls  au  moment  de  la  fièvre,  et  il  nous  met  sur  la  voie  du  traite- 
ment à suivre  lorsque  faction  du  cœur  est  en  défaut. 


358  PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 

Si  l’on  met  un  morceau  de  glace  en  dessous  de  la  feuille  d’étain, 
dans  l’appareil  que  nous  venons  de  décrire,  les  pulsations  du  cœur 
placé  sous  le  levier  deviennent  de  plus  en  plus  lentes,  et  le  cœur  finit 
par  s’arrêter  en  diastole.  Au  contraire,  les  battements  du  cœur  s’accé- 
lèrent dès  qu’on  enlève  la  glace.  Si  alors  on  réchauffe  doucement  la 
lame  d’étain,  à l’aide  d’une  lampe  à alcool,  les  mouvements  du  cœur 
se  succèdent  de  plus  en  plus  rapidement,  et  finalement  le  cœur 
s’arrête  en  tétanos.  Il  recommence  à puiser  aussitôt  qu’on  refroidit  la 
lame  d’étain  par  de  la  glace  : accélérés  d’abord,  les  battements  du 
cœur  deviennent  ensuite  de  plus  en  plus  lents.  Si  alors  on  chauffé  de 
nouveau  la  lame  d’étain  à la  flamme  de  la  lampe,  les  pulsations  s’accé- 
lèrent; lorsque  la  température  est  suffisamment  élevée,  le  tétanos  est 
converti  en  rigidité  cardiaque,  et  le  froid  reste  impuissant  à réveiller 
les  contractions  de  l’organe. 

Le  froid  et  le  chaud  ne  sont  pas  les  seuls  agents  capables  de  modi- 
fier la  fréquence  des  pulsations  cardiaques.  On  peut  provoquer  les 
mêmes  phénomènes,  en  séparant  le  sinus  veineux  ou  les  oreillettes  du 
ventricule,  ou  en  mettant  le  cœur  sous  l’influence  de  certains  poisons 
tels  que  la  muscarine.  II  suffit,  en  effet,  de  mettre  en  contact  avec  le 
cœur  une  goutte  d’une  solution  saline  de  cet  alcaloïde  pour  faire  cesser 
aussitôt  les  pulsations  de  l’organe.  Si  alors  on  laisse  tomber  sur  le 
cœur  une  goutte  d’une  solution  d’atropine,  les  battements  recommen- 
cent aussitôt.  J’ai  réussi  un  jour  à réveiller  ainsi  les  contractions  du 
cœur,  alors  que  l’organe  avait  déjà  cessé  de  battre  depuis  quatre 
heures. 

Pour  étudier  les  modifications  d’énergie  et  de  rythme  des  pulsations  car- 
diaques, on  peut  se  servir  avantageusement  d’un  appareil  que  Ludwig  a 
imaginé  et  que  Coats  a employé  sous  la  direction  de  ce  savant  (flg.  98). 

Le  défaut  de  cet  appareil  consiste  en  ce  que  le  sang  ne  circule  pas  libre- 
ment à travers  le  cœur  ; mais  on  peut  y remédier  en  ne  fermant  pas  d’une 
manière  complète  le  tube  au  point  F : en  ouvrant  plus  ou  moins  ce  tube, 
on  peut  régulariser  la  pression  sous  laquelle  le  cœur  doit  fonctionner.  On 
pourrait  encore  allonger  le  tube  F,  de  façon  à lui  permettre  de  se  vider 
spontanément  dans  le  réservoir  A.  La  pression  cardiaque  serait  alors 
indiquée  par  la  hauteur  à laquelle  le  liquide  doit  s’élever  avant  d’être 
déversé. 

Un  autre  appareil  est  celui  qui  a été  inventé  par  Williams,  pour  l’étude 
de  la  digitaline.  Cet  appareil  consiste  en  une  canule  en  forme  d’Y  : la 
tige  principale  de  cette  canule  est  divisée  par  une  cloison  longitudinale 
en  deux  moitiés  correspondant  chacune  à un  embranchement  du  tube. 
Celui-ci  communique  par  l’intermédiaire  de  l’aorte  avec  le  ventricule  du 
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cœur.  L’une  des  branches  de  la  canule]  se  trouve  en  connexion  avec  un 


Fig.  98.  — Appareil  de  Ludwig  et  de  Coats.  A.  Réservoir  contenant  du  sérum.  B.  Robinet 
permettant  de  régulariser  l'écoulement  du  liquide  vers  le  cœur.  C.  Tube  en  caoutchouc 
reliant  la  portion  A à la  canule  D qui  est  insérée  dans  la  veine-cave  inférieure.  D’  autre 
canule  insérée  dans  l'aorte.  E.  Manomètre.  F.  Tube  fermé  que  l'on  peut  ouvrir  pour  per- 
mettre au  sérum  de  s’échapper  à l’extérieur.  G.  Flotteur  reposant  sur  le  mercure  au  point  E. 
H.  Cœur  de  la  grenouille.  J.  Tube  scellé  introduit  dans  l'œsophage  K et  maintenu  par  un 
support  L N.  Support  pour  le  réservoir  A.  P.  Support  pour  l’appareil  tout  entier.  S.  Lam- 
beau de  peau  servant  à recouvrir  le  cœur  et  à empêcher  l’organe  de  se  dessécher. 
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flacon  renfermant  du  sérum  ou  un  autre  fluide  nutritif;  l’autre  branche  est 
en  rapport  avec  un  manomètre.  Grâce  à un  système  de  valvules,  ces 
fluides  s’écoulent  constamment  dans  une  même  direction.  Ces  valvules 
consistent  dans  des  tubes  en  verre  munis  d’un  côté  d’une  petite  rainure; 
cette  rainure  est  recouverte  d’une  mince  membrane  (peau  de  baudruche), 
qui  enveloppe  environ  les  trois  quarts  de  la  circonférence  du  tube.  Cette 
membrane  permet  au  fluide  de  s’écouler  de  dedans  en  dehors,  mais  elle 
s’oppose  au  courant  inverse,  parce  qu’à  la  moindre  pression  venant  du 
dehors,  elle  s’applique  intimement  contre  la  rainure  qui  se  trouve  ainsi 
obturée. 


En  combinant  les  valvules  de  Williams  avec  l’instrument  de  Ludwig 
et  Coats,  on  obtient  un  appareil  qui  se  prête  très  bien  à l’étude  de 
l’action  des  pneumogastriques  et  des  médicaments  sur  le  cœur  de  la 
grenouille. 


Valvule  à rainure. 


Cylindre  enregis- 
treur. 


Manomètre. 


La  pointe  du  cœur  (ou  en  d’autres  termes  les  deux  tiers  inférieurs 
du  ventricule),  ne  contient  pas  de  nerfs,  et  lorsqu’on  la  sépare  du 
reste  de  l’organe,  soit  à l’aide  d’un  instrument  tranchant  ou  au  moyen 
d’une  ligature,  elle  ne  manifeste  généralement  aucune  contraction. 
A l’action  d’un  choc  du  courant  induit,  elle  répond  par  une  simple 
contraction,  tout  comme  les  autres  fibres  musculaires. 

Toutefois,  les  fibres  musculaires  de  la  pointe  du  cœur  conservent 
une  certaine  tendance  aux  contractions  rythmiques,  alors  même  que 
le  stimulus  nerveux  qui  leur  arrive  à l’étal  normal  des  ganglions  de 
Bidder,  fait  entièrement  défaut.  De  fait,  les  pulsations  reprennent  si 
l’on  fait  passer  à travers  la  pointe  du  cœur  un  courant  de  sang 
oxygéné  sous  une  pression  suffisamment  élevée,  ou  encore  si  on  la 
soumet  à un  courant  constant  ou  interrompu,  ou  si  on  ajoute  des 
traces  de  delphinine  au  fluide  nutritif  qui  circule  à travers  la  pointe 
du  cœur.  Un  phénomène  assez  analogue  se  passe  avec  la  cloche  des 
méduses  dont  les  contractions  rythmiques  cessent  dès  qu’elle  est 
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séparée  de  ses  ganglions  marginaux  (p.  135),  mais  qui  recommence 
à se  contracter  si  on  plonge  l’animal  dans  l’eau  acidulée. 

Bowditch  a fait  une  observation  très  curieuse  sur  l’excitabilité  de  la 
pointe  du  cœur  de  la  grenouille.  On  sait  que  l’énergie  des  contrac- 
tions des  muscles  volontaires  varie  avec  l’intensité  de  l’excitation  qui 
les  provoque;  il  en  est  encore  ainsi  des  contractions  réflexes  qui 
succèdent  à l’irritation  des  nerfs  sensitifs.  Si  l’on  fait  passer,  comme 
fluide  nutritif,  un  courant  de  sérum  à travers  la  pointe  du  cœur  de  la 
grenouille,  elle  tarde  généralement  longtemps  avant  de  recommencer 
à puiser  ; mais  il  suffit,  à ce  moment,  du  choc  d’un  courant  induit  pour 
provoquer  une  contraction.  Mais  ce  qui  différencie  la  pointe  du  cœur 
de  la  grenouille  d’un  muscle  strié  ordinaire,  c’est  qu’elle  ne  répond 
pas  par  une  contraction  énergique  à un  choc  fort,  et  par  une  faible 
contraction  à une  irritation  électrique  légère;  de  deux  choses  l’une, 
ou  bien  elle  ne  se  contracte  pas  du  tout,  ou  bien  elle  se  contracte  avec 
toute  l’énergie  dont  elle  est  capable,  quelle  que  soit  l’intensité  du 
courant  électrique  employé.  C’est  le  contraire  qui  a lieu  avec  les 
muscles  volontaires  que  l’on  soumet  à une  irritation  directe  ou 
réflexe.  Toutefois,  on  observe  un  phénomène  analogue  à celui  que 
nous  venons  de  décrire  à propos  du  cœur  de  la  grenouille,  chez  les 
animaux  empoisonnés  par  la  strychnine  : ici  aussi  la  stimulation  des 
nerfs  sensitifs  provoque  toujours  dans  les  muscles  une  contraction 
réflexe  d’intensité  uniforme  (p.  221).  Notons  toutefois,  que  pendant 
la  période  d’épuisement  qui  succède  à un  accès  convulsif,  les  excita- 
tions légères  sont  suivies  de  contractions  légères  et  les  irritations 
violentes  de  contractions  énergiques,  Un  phénomène  semblable  se 
produit,  d’après  Mays,  dans  la  pointe  du  cœur  de  la  grenouille,  si  on 
fait  circuler  dans  cet  organe  du  sang  vieux  de  trois  ou  quatre  jours, 
au  lieu  d’y  faire  passer  du  sang  frais  : dans  ces  conditions,  l’énergie 
des  contractions  de  la  pointe  du  cœur  est  en  rapport  direct  avec  l’in- 
tensité du  stimulant  employé  (1). 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LA  SUBSTANCE  MUSCULAIRE  DU  COEUR. 

Un  des  procédés  les  plus  sûrs  et  les  plus  simples  pour  étudier 
l’action  des  médicaments  sur  la  substance  musculaire  du  cœur 
consiste  à observer  les  effets  qu’ils  exercent  sur  la  pointe  du  cœur 
de  la  grenouille.  En  effet,  nous  avons  vu  que  chez  cet  animal,  il 

(1)  Separat-Abdruh  a.  d.  Verh.  d.physiol.  zu  Berlin.  Jan.  12,  1883. 
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n’existe  pas  de  fibres  nerveuses  dans  les  deux  tiers  inférieurs  du  cœur. 


Tube  par  où 
s’échappent 
les  fluides 
qui  revien- 
nent du 
cœur. 

Tube  par  le- 
quel  les 
fluides  pénè- 
trent dans 
le  cœur. 

Fig.  100.  — Canule  pour  la  circulaiion  artificielle  dans  le  cœur  de  la  grenouille.  La  partie  anté- 
rieure de  la  canule  est  enlevée  pour  montrer  la  disposition  des  cloisons  et  le  courant  des 
liquides. 

L’appareil,  généralement  employé  pourfaire  ces  expériences  (flg.  100),  est 
formé  d’une  mince  canule  que  l’on  introduit  dans  le  ventricule  et  que  l’on  y 
fixe  au  moyen  d’une  ligature,  serrée  autour  du  cœur  à l’union  de  son  tiers 
supérieur  avec  ses  deux  tiers  inférieurs.  La  canule  est  transformée  par  une 
cloison  longitudinale  en  un  tube  à double  courant.  L’une  des  moitiés  de  la 
canule  est  mise  en  rapport  avec  un  flacon  contenant  le  fluide  qui  est  destiné 
à circuler  dans  le  cœur;  l’autre  moitié  est  munie  d’un  tuyau  qui  s’abouche 
dans  un  manomètre  pourvu  d’un  flotteur  qui  inscrit  les  oscillations  du  mer- 
cure sur  un  cylindre  tournant. 


On  commence  par  faire  circuler  dans  la  pointe  du  cœur  un  fluide 
nutritif  indifférent  : on  obtient  ainsi  le  tracé  des  pulsations  normales. 
On  ajoute  ensuite  au  liquide  les  substances  médicamenteuses  dont  on 
étudie  l’action. 

Si  l’on  se  sert  d’une  solution  saline,  par  exemple  d’une  solution  à 
0,65  pour  100  de  chlorure  de  sodium,  la  pointe  du  cœur  s’arrête  d’or- 
dinaire en  diastole  pour  un  temps  qui  varie  de  quelques  minutes  à 
une  heure  et  demie.  Alors  les  pulsations  reprennent  (fig.  101  a),  mais 
elles  deviennent  de  plus  en  plus  faibles  (fig.  101  b et  c),  et  la  pointe 
du  cœur  s’arrête  bientôt  de  nouveau  en  diastole.  A ce  moment,  on 
peut  ranimer  les  contractions  en  ajoutant  au  liquide  salin  soit  une 
certaine  quantité  de  sang,  qui  varie  de  1 à 10  pour  100,  soit  du  sérum, 
soit  des  cendres  de  sérum.  On  peut  encore  faire  revenir  les  pulsations 
en  mêlant  à la  solution  saline  de  petites  quantités  de  delphinine,  ou 
de  quinine,  ou  d’un  mélange  d’atropine  et  de  muscarine.  Na2  C03  en 
faible  quantité,  ou  Na  OH  dans  la  proportion  de  0,005  pour  100,  réta- 
blissent ou  renforcent  même  pour  un  certain  temps  les  contractions 
de  la  pointe  du  cœur  (1);  mais  ces  pulsations  ne  tardent  pas  à s’affai- 

(1)  Gaule.  Archiv  f.  Anat.  u.  Physiol.,  1878,  p.  295. 
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blir,  et  il  survient  bientôt  un  second  arrêt,  mais  cette  fois-ci  c’est  un 
arrêt  en  systole,  et  non  en  diastole. 

Ringer  a fait  cette  obser- 
vation remarquable  que  si, 
au  lieu  d’employer  de  l’eau 
distillée,  on  se  sert  d’eau 
de  pompe  pour  préparer  la 
solution  saline,  les  pulsa- 
tions de  la  pointe  du  cœur  « & c 

Fig.  101.  — Tracés  montrant  l’action  d'une  solution  de 
de  la  grenouille  S allongent  ; Na  ci  sur  les  pulsations  de  la  pointe  du  cœur  de  la 
. æ.  , grenouille.  Ces  pulsations,  d’abord  assez  énergiques 

mais  il  SUttlt,  pour  rendre  (a),  faiblissement  ensuite  graduellement  [b,c).  (D’après 

à ces  pulsations  leurs  carac-  Ringor-) 

tères  normaux,  d’ajouter  à cette  nouvelle  solution  des  traces  de  sel 
potassique;  le  cœur  de  la  grenouille  continue  alors  à puiser  régulière- 
ment pendant  des  heures.  Si  l’on  ajoute  de  faibles  traces  d’un  sel  de 
calcium  à l’eau  distillée,  on  obtient  un  effet  analogue  à celui  que  pro- 
duit l’eau  de  pompe,  c’est-à-dire  que  les  pulsations  deviennent  plus 
amples  et  plus  prolongées  (fig.  102).  L’addition  d’un  sel  potassique  à 
la  solution  calcique  diminue  la  lon- 
gueur des  pulsations,  sans  rien  enle- 
ver de  leur  énergie;  de  cette  façon,  le 
cœur  de  la  grenouille,  nourri  d’une 
faible  solution  de  sels  calcique  et 

, . Fig.  102.  — Tracé  montrant  l’action  sur  les 

potassique,  continue  à puiser  energl-  pulsations  du  cœur  de  la  grenouille 
, , , , ...  d’une  solution  saline,  additionnée  de 

quement  pendant  des  heures  entières,  traces  d’un  sel  calcique. 

Les  alcalis  dilués  provoquent,  d’après  (D  apres  Rinser-) 

Gaskell,  une  contraction  tonique  des  fibres  musculaires  de  la  pointe 
du  cœur,  que  celui-ci  soit  en  état  de  repos  ou  qu’il  soit  en  train  de 
puiser.  Si  le  cœur  est  au  repos,  le  mercure  d’un  manomètre,  mis  en 
rapport  avec  la  cavité  du  cœur,  s’élève  graduellement  jusqu’au  moment 
où  la  contraction  du  muscle  cardiaque  est  complète.  Si  le  cœur  puise 
au  moment  où  on  le  soumet  à l’action  des  alcalis  dilués,  on  voit  les 
contractions  systoliques  devenir  de  plus  en  plus  longues,  tandis  que  les 
périodes  de  relâchement  diastolique  sont  abrégées  jusqu’au  moment  où 
le  ventricule  demeure  immobile  dans  un  état  de  contraction  complète. 

Les  acides  dilués  ont  une  action  diamétralement  opposée  à celle  des 
alcalis  dilués.  C’est  ainsi  que  l’addition  d’une  solution  diluée  d’acide, 
par  exemple  d’acide  lactique,  à la  solution  saline  ordinaire,  détermine 
un  relâchement  complet  du  ventricule  cardiaque. 
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Les  acides  dilués  abrègent  la  durée  de  la  systole  cardiaque,  et  ils 
affaiblissent  graduellement  l’énergie  des  pulsations  du  ventricule; 
finalement,  les  contractions  cessent  complètement  et  le  cœur  s’arrête 
en  diastole  (1). 

Les  trois  principaux  alcalis,  la  potasse,  la  soude  et  l’ammoniaque, 
employés  à faible  dose,  tendent  à augmenter  l’énergie  de  la  contraction 
tonique  du  ventricule.  A dose  élevée,  ils  paralysent  le  myocarde,  et  le 
ventricule,  après  une  période  de  contraction  tonique,  finit  par  se 
relâcher  d’une  manière  complète.  La  potasse  a une  action  paralysante 
beaucoup  plus  énergique  que  la  soude  et  l’ammoniaque. 

Les  alcalis  modifient  également  l’excitabilité  de  la  fibre  musculaire. 
La  soude  et  l’ammoniaque  exaltent  cette  irritabilité,  de  sorte  qu’un 
courant  faradique  détermine  dans  le  ventricule  des  contractions  bien 
plus  puissantes  après  qu’avant  l’application  de  ces  deux  substances.  La 
potasse  affaiblit  l’excitabilité  du  ventricule;  toutefois  cet  affaiblisse- 
ment est  parfois  précédé  par  une  période  d’exaltation  de  l’excitabilité 
ventriculaire  (2). 

L’antiarine,  la  digitaline,  l’helléborine,  la  vératrine,  la  physostig- 
mine,  le  baryum  et  la  plupart  des  substances  du  groupe  de  la  digitaline 
ont  une  action  analogue  à celle  des  alcalis. 

La  muscarine  (3),  et  probablement  aussi  la  pilocarpine  (4),  la  sapo- 
nine  (5)  et  l’apomorphine  agissent  comme  les  acides  dilués. 

Les  sels  de  cuivre  doubles,  le  chloral,  l’iodal  et  quelques  autres 
membres  du  groupe  du  chloral  (6)  se  comportent  à la  façon  du  potas- 
sium; ils  excitent  d’abord  le  muscle  cardiaque  pour  le  paralyser  ensuite. 

Soumis  à l’action  d’un  certain  nombre  de  gaz,  le  cœur  conserve  son 
irritabilité  pour  un  temps  qui  est,  du  reste,  variable.  Castell  (7)  a trouvé 
que  le  cœur  de  la  grenouille  continue  à puiser  pendant  douze  heures 
dans  l’oxygène,  pendant  une  heure  dans  l’azote,  pendant  une  heure 
et  un  quart  dans  l’hydrogène,  pendant  dix  minutes  dans  l’acide  car- 
bonique, pendant  cinq  à six  minutes  dans  l’oxyde  nitreux,  pendant 
quarante  minutes  dans  l’oxyde  de  carbone  et  pendant  deux  minutes 
dans  le  chlore. 


(1)  Gàskell.  Journ.  of  Physiol.,  vol.  III,  p.  48. 

(2)  liiNGEii.  Ibid.,  vol.  III,  p.  193. 

(3)  Gaskell  .Journ.  of  Physiol.,  vol.  III,  p.  61. 

(4)  Ibid.  Op.  cit. 

(5)  ScHMiEDEBEKG.  Ludwig' s Festyabe,  p.  127. 

(6)  IIaunack.  Archiv  f.  exp.  Patli.  u.  Pharm.  Bd.  XVII,  p.  135. 

(7)  IIekmann's  Handbuch.  d.  Phys.,  IV;  p.  357. 
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DIFFÉRENCES  ENTRE  LE  COEUR  ET  LA  POINTE  DU  COEUR. 

Si  on  fixe  une  canule  dans  le  cœur,  à l’aide  d’une  ligature  passée 
autour  des  oreillettes  ou  des  sinus,  la  partie  du  myocarde,  isolée  par 
cette  ligature,  au  lieu  d’être  constituée  exclusivement  par  de  la  sub- 
stance musculaire,  comprendra  en  même  temps  soit  les  ganglions  de 
Bidder  seulement,  soit  les  ganglions  de  Bidder  et  ceux  de  Remak  en 
même  temps. 

Isolé  de  cette  façon,  le  cœur  cesse  de  puiser,  tout  comme  la  pointe 
cessait  de  puiser,  si  l’on  y fait  passer  une  solution 
de  chlorure  de  sodium.  Mais  ses  contractions 
rythmiques  reprennent  si  l’on  ajoute  à cette  solu- 
tion saline  soit  du  sang  défibriné,  soit  du  sérum, 
soit  une  solution  de  cendres  de  sérum,  des  traces 
de  Na2  CÜ3,  ou  mieux  encore  une  solution  à 0,005 
pour  100  de  NaOH  avec  des  traces  de  peptone  ou 
d’albumine  du  sérum. 

Le  fcœur  ne  bat  pas  d’une  manière  régulière  si 
l’on  y fait  passer  un  courant  de  sérum  pur;  les 
pulsations  se  suivent  par  groupes  séparés  par  de 
longs  intervalles  de  repos  complet  (1)  (fig.  104).  L’addition  à ce  sérum 
de  faibles  quantités  d’hémoglobine  ou  de  sang  rend  immédiatement 


Tig.|104.  — Pulsations  cardiaques  se  succédant  par  groupes,  séparés  par  des  intervalles  de 

repos  complet. 

aux  pulsations  leur  fréquence  et  leur  régularité  normales  (2).  Les 
groupes  réapparaissent  si  l’on  ajoute  à ce  dernier  liquide  des  traces  de 
vératrine;  il  en  est  de  même  si  le  liquide  n’est  pas  renouvelé  à temps 
et  que  le  sang,  qui  séjourne  dans  le  cœur,  devient  veineux  (3). 

(1)  Harnack.  Archiv  f.  exp.  Path.  u.  Pharm.  Bd.  XVII,  p.  185. 

(2)  Rossbacii.  Ludwig' s Arbeiten,  1874,  p.  92. 

(3)  Ibid.,  p.  93. 


Fig.  103.  — Diagramme 
montrant  la  disposi- 
tion de  la  ligature  en 
vue  des  expériences  à 
effectuer  : a sur  la 
pointe  du  cœur  ; b sur 
le  cœur  tout  entier,  y 
compris  les  oreillettes 
et  même  les  sinus  vei- 
neux. 
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Ces  groupes  périodiques  de  pulsations  ne  se  présentent  pas  immédiatement 
après  l'arrivée  du  sérum  dans  la  cavité  du  cœur.  Il  y a d’abord  un  moment 
où  les  contractions  se  succèdent  très  rapidement,  puis  elles  se  ralentissent 
et  sont  séparées  par  de  longs  intervalles  de  repos  complet.  Alors  survient 
la  période  des  groupes  rythmiques.  A cette  période  en  succède  une  autre, 
pendant  laquelle  les  groupes  de  pulsations  sont  remplacés  par  de  simples 
contractions  plus  petites  et  moins  fréquentes  qu’à  l’état  normal. 

La  nicotine  et  l’atropine  prolongent  la  période  des  contractions  et  abrè- 
gent la  durée  des  intervalles  de  repos  du  cœur.  Employée  même  en  de  faibles 
quantités,  l’atropine  ne  tarde  pas  à tuer  le  cœur.  Sous  l’influence  de  la  nico- 
tine, les  groupes  de  pulsations  sont  vite  remplacés  par  des  contractions  iso- 
lées, mais  l’énergie  de  ces  contractions  ne  subit  aucune  altération  de  la  part 
de  cet  alcaloïde. 

La  muscarine,  à dose  modérée,  affaiblit  et  ralentit  les  pulsations  en  même 
temps  qu’elle  ralentit  les  intervalles  d’arrêt.  A haute  dose,  cet  alcaloïde 
suspend  complètement  les  contractions  du  cœur,  mais  l’atropine,  employée 
à ce  moment,  fait  recommencer  les  mouvements  de  l’organe. 

Ces  groupes  de  pulsations  cardiaques  sont  dus  vraisemblablement  à 
un  défaut  de  concordance  entre  le  rythme  ganglionnaire  des  pulsa- 
tions cardiaques  et  le  rythme  des  contractions  propre  aux  fibres  mus- 
culaires. Ce  manque  d’harmonie  entre  les  deux  rythmes  se  manifeste 
parfois  dans  les  contractions  fournies  par  un  ventricule  encore  muni 
de  ses  ganglions,  mais  séparé  des  oreillettes;  tous  les  battements  ont 
d’abord  la  même  intensité  ; mais  la  coïncidence  des  deux  rythmes  ne 
tarde  pas  à se  rétablir  et  on  voit  alors  des  contractions  de  plus  en  plus 
faibles,  succéder  à des  pulsations  de  plus  en  plus  énergiques;  finale- 
ment, certaines  pulsations  disparaissent,  tandis  que  les  contractions 
intermédiaires  deviennent  de  plus  en  plus  énergiques  (fig.  105). 

Action  des  médicaments  sur  les  pneumogastriques  de  la  grenouille.  — 
L’irritation  des  pneumogastriques  par  un  courant  induit  détermine 
d’ordinaire  l’arrêt  du  cœur  en  diastole.  Mais  l’action  des  deux  nerfs 
vagues  n’est  pas  toujours  identique  : le  pneumogastrique  droit  exerce 


Fig.  105.  — Tracé  des  pulsations  fournies  par  un  ventricule  séparé  des  oreillettes  par  une 
section  pratiquée  dans  le  sillon  auriculo-ventriculaire.  (D’après  Ranvier.) 


généralement  sur  le  cœur  une  influence  inhibitive  plus  manifeste  que 
le  pneumogastrique  gauche.  L’action  des  nerfs  vagues  varie  également 
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avec  certaines  conditions  inhérentes  au  cœur  lui-même  : l’irritation  de 
ces  nerfs  peut  provoquer  1°  un  arrêt  des  mouvements  du  cœur  suivi 
après  quelques  temps  de  pulsations  ralenties  ou  de  battements  faibles 
et  rapides,  devenant  graduellement  plus  amples  et  plus  énergiques  ; 
2e  l’affaiblissement  et  le  ralentissement  des  mouvements  cardiaques; 
3°  l’affaiblissement  et  l’accélération  de  ces  pulsations;  4°  la  simple 
accélération  des  battements  du  cœur;  5e  une  augmentation  d’énergie 
des  contractions  cardiaques  (figures  112  à 115). 

L’irritation  des  pneumogastriques  peut  aussi  exercer  une  action 
différente  sur  les  oreillettes  et  les  ventricules,  et  déterminer  par  exemple 
l’arrêt  des  mouvements  du  ventricule  en  même  temps  qu’une  accélé- 
ration des  pulsations  des  oreillettes.  Ces  anomalies  sont  dues  vraisem- 
blablement à ce  que  chez  la  grenouille,  les  pneumogastriques  com- 
prennent en  même  temps  les  nerfs  sympathiques.  Pour  le  moment  je 
ne  tiens  à insister  que  sur  un  point,  à savoir  que  l’excitation  des  nerfs 
vagues  détermine  d’ordinaire  l’arrêt  du  cœur. 

L’excitation  des  sinus  veineux  provoque  un  arrêt  du  cœur  encore 
plus  complet  et  plus  prolongé  que  celui  qui  succède  à l’irritation  du 
nerf  vague. 

Action  des  médicaments  sur  les  nerfs  d'arrêt  du  cœur.  — Un  grand 
nombre  de  médicaments,  notamment  l’atropine,  le  curare,  la  coniine 
et  la  nicotine,  introduits  dans  la  circulation,  jouissent  de  la  propriété 
d’annihiler  entièrement  l’action  inhibitive  des  pneumogastriques  sur 
la  fréquence  des  mouvements  cardiaques  : après  l’administration  de 
ces  médicaments,  les  battements  du  cœur,  au  lieu  d’être  arrêtés  ou 
tout  au  moins  ralentis  par  l’irritation  des  pneumogastriques,  devien- 
nent au  contraire  plus  fréquents. 

Les  poisons  de  cette  espèce  peuvent  être  divisés  en  deux  catégories  : 
ceux  qui,  comme  l’atropine  et  ses  congénères,  annihilent  l’action  inhi- 
bitive produite  par  l’irritation  des  sinus  veineux  ou  par  l’application 
directe  de  la  muscarine;  et  ceux  qui,  comme  le  curare,  la  coniine  et 
la  nicotine,  ne  neutralisent  pas  cette  influence  coërcitive. 

Les  substances  de  l’une  et  de  l’autre  catégorie  n’ont  pas  d’action  sur 
les  nerfs  accélérateurs  du  cœur  (1). 

(1)  Chez  la  grenouille,  les  nerfs  accélérateurs  paraissent  cheminer  avec  les  fibres  inhibi- 
tives  dans  le  tronc  des  pneumogastriques.  Chez  les  animaux  à sang  chaud,  les  nerfs  accélé- 
rateurs et  les  nerfs  d'arrêt  suivent  des  voies  différentes.  Toutefois,  chez  les  animaux  à tem- 
pérature constante  comme  chez  la  grenouille  les  pneumogastriques  renferment  des  fibres 
I accélératrices.  En  effet,  chez  les  animaux  empoisonnés  par  l'atropine,  l’irritation  du  nerf 
vague  accélère  le  pouls. 
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L’interprélation  de  l’action  de  tous  ces  médicaments  est  chose  fort 
difficile.  Il  est  plus  étrange  encore  de  voir  deux  alcaloïdes,  l’atropine 
et  la  muscarine,  qui  produisent  des  effets  diamétralement  opposés  en 
apparence,  paralyser  finalement,  l’un  et  l’autre,  les  fonctions  inhibitives 
du  pneumogastrique. 

Nous  avons  déjà  vu  que  la  muscarine  arrête  les  mouvements  du 
cœur;  si  la  circulation  cardiaque  est  maintenue,  cet  arrêt  est  bientôt 
suivi  par  une  période  de  pulsations  lentes,  qui  deviennent  ensuite 
irrégulières  et  reprennent  finalement  le  rythme  normal.  Ces  effets 
résultent  de  ce  que  l’irritation  du  centre  inhibitif  par  la  muscarine  est 
convertie  graduellement  en  une  paralysie  complète.  L’irritation  des 
pneumogastriques,  au  moment  où  le  pouls  est  ralenti  par  la  mus- 
carine, n’arrête  pas  et  ne  rend  pas  même  plus  lentes  les  pulsations  du 
cœur,  tandis  qu’à  ce  même  moment,  l’irritation  des  nerfs  accélérateurs 
augmente  la  fréquence  des  pulsations,  tout  comme  s’il  s’agissait  d’un 
cœur  normal  (1).  Il  arrive  même  que  cette  irritation  est  suivie  d’une 
augmentation  d’amplitude  des  battements  du  cœur;  mais  il  faut  pour 
cela  que  la  dose  de  muscarine  ne  soit  pas  trop  forte.  Si  l’intoxication 
est  poussée  très  loin,  l’excitation  des  nerfs  accélérateurs  provoque 
parfois  le  phénomène  de  l’escalier  et  d’autres  fois  un  arrêt  prolongé 
du  cœur,  moitié  en  systole  et  moitié  en  diastole. 

Il  existe  une  notable  différence  entre  l’action  des  nerfs  accélérateurs 
et  celle  des  fibres  inhibitives  du  pneumogastrique,  en  ce  que  l’action 
d’arrêt  succède  immédiatement  à la  stimulation  de  ce  dernier  nerf 
pour  disparaître  rapidement  dès  que  cette  stimulation  cesse,  tandis 
que  faction  des  nerfs  accélérateurs  tarde  d’ordinaire  à se  produire  et 
se  maintient  assez  longtemps  après  que  l’irritation  a cessé. 

Il  semble  aussi  que  les  nerfs  inhibitifs  affectent  la  période  de 
relâchement  du  cœur,  tandis  que  faction  des  nerfs  accélérateurs  porte 
plutôt  sur  la  systole  cardiaque.  Il  est  possible  que  ces  deux  espèces  de 
nerfs  affectent  des  parties  différentes  du  cœur  : les  uns,  les  ganglions 
cardiaques,  et  les  autres  la  substance  musculaire  du  cœur. 


THÉORIE  SUR  LE  MÉCANISME  DE  L’ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  COEUR. 

Pour  expliquer  faction  des  divers  médicaments  sur  le  cœur,  le 
professeur  Schmiedeberg  (2)  a imaginé,  au  sujet  de  la  disposition  des 

(1)  Weinzweig.  Archiv  f.  Anat.  u.  Physiol.,  1882,  p.  827. 

(2)  Schmiedeberg,  Ludwig’s  Arbeiten,  1870,  p.  41. 
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centres  nerveux  dans  le  cœur,  une  hypothèse  ingénieuse,  représentée 
schématiquement  dans  la  figure  106  (1).  Un  ganglion  nerveux  M régi- 
rait les  contractions  rythmiques  de  cette  partie  des  fibres  musculaires 
du  cœur  avec  lesquelles  il  est  en  rapport  par  l’intermédiaire  des  fila- 
ments nerveux  E.  Le  ganglion  M serait  en  connexion  avec  un  ganglion 
inhibitif  I,  qui  pourrait  ralentir  ou  arrêter  les  contractions  musculaires 
produites  par  le  ganglion  M,  et  d’autre  part  avec  un  ganglion  Q,  qui 
aurait  la  faculté  d’accélérer  ces  contractions.  Les  ganglions  I et  Q 
seraient  respectivement  en  rapport  avec  les  fibres  d’arrêt  V du  pneu- 
mogastrique et  avec  les  nerfs  accélérateurs  S du  cœur;  B,  C,  A et  Ai 
représentent  les  appareils  nerveux  intermédiaires  qui  unissent  ces 
ganglions  et  ces  nerfs  les  uns  aux  autres.  F constitue  la  substance 
musculaire  du  cœur. 

Ce  schéma  a été  adopté  par  le  professeur  Harnack  (2). 

Il  admet  l'existence  de  ganglions  inhi- 
bitifs,  parce  que  l'application"  topique 
d’une  légère  quantité  de  muscarine  arrête 
le  cœur  en  diastole.  Comme  ce  phéno- 
mène, au  lieu  de  s’établir  d’emblée,  ne 
survient  que  petit  à'petit,  il  est  probable 
que  l’action  de  ce  poison  porte  sur  des 
ganglions  plutôt  que  sur  des  fibres  ner- 
veuses. 

Schmiedeberg  admet  l’existence  de  gan- 
glions moteurs , parce  que  la  pointe  du  Fig.  106.  — Représentation  schéma- 
cœur  de  la  grenouille,  qui  ne  renferme  sur  l!‘Sos^ 
pas  de  ganglions,  abandonnée  à elle-  nerveux  dans  le  cœur. 

même,  est  inapte  à fournir  des  contractions  rythmiques,  tandis  que  le 
ventricule,  qui  renferme  des  ganglions  nerveux,  produit  des  pulsations 
régulières  (3). 

On  suppose  que  le  pneumogastrique  n’agit  que  par  l’intermédiaire 
de  ces  ganglions  inhibitifs,  parce  que  l’irritation  de  ce  nerf  arrête  le 
cœur  en  diastole,  tout  comme  le  fait  la  muscarine;  mais  on  admet 
également  l’existence  d’un  appareil  nerveux  intermédiaire  entre  les 
pneumogastriques  et  les  ganglions  inhibitifs,  parce  qu’après  l’appli- 


/ 

F / 


(1)  Lauder  Brunton.  British  mecL.  Journal,  16  déc.  1871. 

(2)  Pharmacologische  Thatsachen , etc.  Halle,  1881. 

(3)  Toutefois,  il  résulte  des  recherches  de  Gaskell  que  la  fibre  musculaire  du  cœur  de  la 
tortue  peut  fournir  des  contractions,  en  l’absence  de  ganglions  nerveux. 
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cation  de  la  nicotine,  l’irritation  de  ces  nerfs  n’arrête  plus  les  batte- 
ments du  cœur,  tandis  que  l’excitation  des  sinus  veineux,  qui  sont 
sensés  renfermer  ces  ganglions  inhibitifs,  arrête  immédiatement  les 
pulsations  cardiaques. 

On  suppose  qu’il  existe  des  éléments  nerveux  intermédiaires  entre  l’appa- 
reil inhibitifl  et  les  ganglions  moteurs  M,  parce  que  la  physostigmine 
n’arrête  pas  le  cœur  à la  façon  de  la  muscarine;  mais  que  cet  alcaloïde 
neutralise  jusqu’à  un  certain  point  les  effets  de  l’atropine,  taudis  que  la 
muscarine  ne  le  fait  pas.  A faible  dose,  la  physostigmine  exalte  l’irritabilité 
du  pneumogastrique  ; à dose  élevée,  elle  semble  paralyser  les  nerfs  vagues. 
La  différence  d’action  de  la  muscarine  et  de  la  physostigmine  paraît  démon- 
trer que  ces  deux  alcaloïdes  exercent  leur  action  sur  des  éléments  nerveux 
différents.  L’atropine  et  la  physostigmine  se  neutralisent  réciproquement 
jusqu’à  un  certain  point,  d’où  il  parait  résulter  que  ces  deux  alcaloïdes 
affectent  des  éléments  nerveux  de  môme  structure,  et  par  conséquent 
différents  de  ceux  qu’affecte  la  muscarine  (1). 

L’atropine,  appliquée  sur  le  cœur,  neutralise  entièrement  l’action 
de  la  muscarine  et  prévient  l’arrêt  du  cœur  qui  survient  à la  suite  de 
l’irritation  du  pneumogastrique  ou  du  sinus  veineux.  On  a supposé, 
pour  cette  raison,  que  la  nicotine  agit  sur  l’appareil  nerveux  intermé- 
diaire A,  tandis  que  l’atropine  agirait  plutôt  sur  I ou  sur  B. 

L’existence  de  ganglioiis  accélérateurs  a été  admise,  parce  que  l’irri- 
tation du  pneumogastrique,  pratiquée  après  l’administration  de  la 
nicotine  ou  de  l’atropine  qui  paralysent  les  fibres  d’arrêt  de  ce  nerf, 
accélère  les  pulsations  du  cœur  au  lieu  de  les  ralentir  ou  de  les 
arrêter.  Cette  accélération  ne  survient  qu’après  quelques  temps  d’appli- 
cation du  stimulus,  mais  une  fois  qu’elle  s’est  produite,  elle  se  main- 
tient pendant  longtemps.  Ce  fait  paraît  indiquer  que  l’irritation  n’agit 
pas  simplement  sur  les  fibres  musculaires  par  l’intermédiaire  des 
nerts,  mais  qu’elle  s’exerce  plutôt  par  l’intermédiaire  d’un  appareil 
ganglionnaire.  Celui-ci  ne  saurait  être  identique  aux  ganglions 
moteurs,  attendu  que  l’irritation  directe  du  cœur  accélère  immédiate- 
ment les  pulsations  de  l’organe. 

L’hypothèse  de  Schmiedeberg  permet  encore  aujourd’hui  d’expli- 
quer, d’une  manière  satisfaisante,  l’action  d’un  grand  nombre  de 
médicaments;  toutefois,  il  s’est  accumulé  une  quantité  de  plus  en  plus 
considérable  de  faits  dont  l’interprétation  à l’aide  de  cette  hypothèse 
est  difficile  ou  impossible.  L’étude  de  l’action  des  médicaments  sur  le 

(1)  Lauder  Brunton.  Op.  cil. 
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cœur  est  loin  d’être  terminée,  et  il  faut  bien  que  je  me  borne  à indiquer 
la  voie  dans  laquelle  la  pharmacologie  est  entrée  pour  trouver  à tous 
les  faits  une  explication  satisfaisante.  Dans  ce  but,  il  est  nécessaire 
d’étudier  plus  à fond  la  physiologie  du  cœur.  Mais  avant  de  faire 
cette  étude,  il  me  paraît  utile  d’indiquer  l’action  des  médicaments  les 
plus  importants  sur  les  différentes  parties  de  l’appareil  circulatoire  (1). 


Fig.  107.  — Schéma  imaginé  dans  le  but  de  faciliter  la  compréhension  de  l'action  des  médi- 
caments sur  les  différentes  parties  de  l’appareil  circulatoire  (2). 

(1)  Voir  le  discours  prononcé  par  le  professeur  Boehm  au  Congrès  international  de  Londres 
en  1881. 

(2)  Lung  — poumon  ; vagus  = nerf  vague  ; accelerating  nerves  = nerfs  accélérateurs  ; 
carotic  artery  — artère  carotide;  vaso  motor  nerves  — nerfs  vaso-moteurs  ; veins  — veines  ; 
capillaries  — capillaires. 
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MUSCLE  CARDIAQUE. 


L’excitation  de  ce  muscle  se  manifeste  par  une  augmentation  d’énergie 
des  contractions  du  cœur,  dont  le  nombre  reste  le  même  ou  qui  diminuent 
de  fréquence.  La  paralysie  du  cœur  se  manifeste  par  les  phénomènes 
inverses  ; finalement,  le  cœur  s’arrête  en  diastole,  et  les  excitations  directes, 
mécaniques  ou  électriques,  demeurent  impuissantes  à réveiller  les  pulsa- 
tions de  l’organe. 


Le  muscle  cardiaque  est  stimulé  par  : 
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, La  digitaline. 

La  digitaléine. 
iLa  digitoxine. 

IL’œrythrophlœum. 

L’helléborine. 

'La  néréine  (oléandre). 
jLa  scillaine. 

(L'antiarine. 

ILe  strophantus. 

La  thévétine. 
iLa  thévérésine. 

La  vératrine. 

Les  sels  do  baryum. 

La  caféine. 

Les  sels  potassiques  ) à 
Les  sels  doubles  de  cuivrejfaible 
Les  sels  doub'es  de  zinc  ) dose. 

Les  substances  suivantes  n'arrêtent  pas  le 
cœur  en  systole.  Si  le  cœur  s'est  arrêté  en  dias- 
tole par  l'application  de  la  muscarine,  elles  y 
font  revenir  des  pulsations  régulières  et  ryth- 
miques : 

Guanidine. 

Pnysostigminc. 

Camphre. 

Camphre  monobromé. 

Bornéol. 

Camphre  d'arnica. 

Sulfate  d'aniline. 

Cumarine. 


>à  haute  dose. 


Il  est  déprimé  ou  paralysé  par 

L'acide  salicylique  ) 

Les  sels  potassiques! 

Les  sels  doubles  de  i 
"cuivre  et  de  zinc  1 
La  quinine  (?). 

La  saponine. 

L'apomorphine. 

L'émétine. 

La  muscarine. 

La  pilocarpine. 

La  vératroidine  et  la  jervine. 


GANGLIONS  MOTEURS. 

La  stimulation  des  ganglions  moteurs  se  manifeste  par  l’accélération  et 
l’augmentation  d’énergie  des  pulsations  cardiaques.  La  dépression  de  ces 
ganglions  se  manifeste  par  les  phénomènes  opposés  et  finalement  par  l’arrêt 
du  cœur  en  diastole.  Cet  arrêt  n’est  pas  dû  à l’action  des  médicaments  sur 
le  muscle  cardiaque,  attendu  que  l’organe  répond  encore  aux  excitations 
directes. 


Excitants  : 
Alcool. 
Ether. 

Chloroforme. 

Chloral. 

Cyanogène. 

Arsenic. 

Quinine. 

Guanidine. 


Déprimants  : 

Ergot. 

Antimoine  (?). 

Acide  cyanhydrique. 

A haute  dose,  les  médicaments  qui  excitent  les 
ganglions  moteurs,  produisent  la  paralysie 
de  ces  centres. 


GANGLIONS  1NII1B1TIFS. 


La  stimulation  de  ces  ganglions  par  les  médicaments  — appliqués  direc- 
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tement  sur  le  cœur  — se  manifeste  par  l’arrêt  des  pulsations  cardiaques 
spontanées  ; l’irritation  directe  de  l’organe  y détermine  encore  des  contrac- 
tions. Lorsque  ces  ganglions  sont  paralysés,  l’excitation  des  pneumogas- 
triques et  des  sinus  veineux  ne  provoque  plus  ni  le  ralentissement,  ni 
l’arrêt  des  contractions  du  cœur;  il  en  est  de  même  de  l’application  directe 
de  la  muscarine. 


Médicaments  stimulants  : 

Muscarine. 

Pilocarpine. 


Médicaments  déprimants 
Atropine. 
Hyoscyamine. 
Daturine. 
Duboisine, 

Cocaïne. 

Spartéine. 

Saponine. 


TERMINAISONS  CARDIAQUES  DES  PNEUMOGASTRIQUES. 

Portés  directement  dans  la  circulation,  les  médicaments  qui  stimulent 
les  terminaisons  cardiaques  des  nerfs  vagues  ou  les  ganglions  inhibitifs, 
ralentissent  le  pouls,  après  division  préalable  des  nerfs  vagues.  Lorsque 
ces  terminaisons  ou  ces  centres  sont  paralysés,  l’irritation  des  pneumogas- 
triques n’arrête  et  ne  ralentit  plus  les  pulsations  du  cœur,  tandis  que  l’ap- 
plication de  la  muscarine  ou  l’irritation  du  sinus  veineux  détermine  encore 
cet  arrêt. 

La  physostigmine  parait  exalter  l’irritabilité  des  terminaisons  des  nerfs 
vagues. 

La  nicotine,  la  saponine,  la  lobéline,  le  curare  et  la  métbyl-strychnine 
paralysent  ces  terminaisons. 


CENTRES  DES  PNEUMOGASTRIQUES. 

\ 

L’excitation  de  ces  centres  ralentit  le  pouls,  et  la  section  des  pneumo- 
gastriques fait  disparaître  ce  ralentissement.  La  paralysie  de  ces  centres 
se  manifeste  par  l’accélération  du  pouls;  l’irritation  des  nerfs  sensitifs  ne 
parvient  plus  à le  ralentir. 

La  diminution  de  la  pression  sanguine  et  les  substances  qui,  comme  le 
nitrite  d’amyle,  la  déterminent,  paralysent  les  centres  des  pneumogas- 
triques. L’élévation  de  la  tension  vasculaire  et  l’asphyxie  du  sang  excitqnt 
ces  centres. 

Les  substances  suivantes,  employées  à faible  dose,  excitent,  et  elles  para- 
lysent à haute  dose  les  centres  des  pneumogastriques  : 

Ammoniaque  (chez  la  grenouille). 

Oxyde  de  carbone. 

Chloroforme. 

Hydrate  de  chloral. 

Butyl-chloral. 

Atropine. 

Hyoscyamine. 

Daturine. 

Aconitine. 

Vératroïdine. 

Nicotine. 

Digitaline 

Acide  cyanhydrique. 
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CENTRE  ACCÉLÉRATEUR. 

L’injection  des  médicaments  qui  excitent  ce  centre  augmente  encore 
l’accélération  du  pouls,  produite  par  la  section  des  pneumogastriques. 

La  saponine  paralyse  les  nerfs  accélérateurs. 

Le  sang  veineux,  l’ammoniaque,  la  cicutine,  la  caféine,  la  delphinine  et 
la  picrotoxine  stimulent  le  centre  accélérateur. 


ARTÉRIOLES  ET  CAPILLAIRES. 

L’excitation  des  capillaires  se  manifeste  par  une  augmentation  de  la  ten- 
sion sanguine,  qui  se  maintient  après  la  section  de  la  moelle  épinière  au 
niveau  de  l’occiput.  La  paralysie  des  capillaires  se  traduit  par  une  chute  de 
la  tension  vasculaire,  môme  après  division  préalable  de  la  moelle  cervicale. 

Les  capillaires  sont  excités  par  Us  sont  paralysés  par  : 

Les  alcalis.  Les  acides. 

La  digitale  et  scs  congénères.  Les  nitrites. 

Les  sels  de  baryum.  La  quinine  (?). 

Les  sels  de  potassium. 

Ceux  de  cuivre,  de  zinc,  etc. 

NERFS  VASO-MOTEURS. 

Il  n’est  pas  établi  qu’il  existe  des  médicaments  exerçant  une  action 
stimulante  sur  les  nerfs  vaso-moteurs. 

La  paralysie  des  nerfs  vaso-moteurs  se  manifeste  par  l’abscence  de  con- 
traction des  vaisseaux,  à la  suite  d’une  excitation  des  nerfs  vaso-moteurs, 
le  resserrement  survenant  si  l’excitation  porte  directement  sur  les  parois 
des  vaisseaux.  Cette  paralysie  est  produite  par  les  médicaments  suivants  : 


Sels  potassiques. 
Arsenic. 
Antimoine. 
Mercure. 

Fer. 


CENTRE  VASO-MOTEUR. 

L’excitation  de  ce  centre  se  traduit  par  une  ascension  de  la  pression  san- 
guine, qui  disparait  après  la  section  de  la  moelle  cervicale  en  dessous  du 
bulbe. 

La  paralysie  du  centre  vaso-moteur  est  mise  en  évidence  par  la  chute  de 
la  tension  vasculaire,  en  l’absence  de  paralysie  du  cœur. 


Médicaments  stimulants  : 


Sels  ammoniacaux 

Potassium  (?) 

Caféine  (?) 

Cicutoxine 

Delphinine 

Picrotoxine 

Strychnine 

Sanguinaire 

Ergot  (cornutine) 

Thébaïne 


convulsifiants. 


Médicaments  paralysants  : 

Acide  phénique. 

Lobélia. 

Médicaments  stimulants,  employés  à 
de  hautes  doses. 
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Médicaments  stimulants  : 
Vératrine. 

Atropine. 

Hyoscyamine. 

Daturine. 

Acide  phénique  (?). 

Acide  salicylique. 
Térébenthine. 

Camphre. 

Huiles  éthérées. 

Digitaline  (»). 

Ether  (?). 

Chloroforme  (?). 

Chloral  (î). 

Butyl-chloral  (?). 


EXPÉRIENCES  DE  STANNIUS. 

Stannius  a fait  sur  le  cœur  de  la  grenouille  des  expériences  très  impor- 
tantes ; elles  mettent  en  évidence  la  part  d’action  qui  revient  à chacune  des 
cavités  du  cœur. 

Si  l’on  sépare  le  sinus  veineux  du  reste  du  cœur,  soit  par  une  section  au 
moyen  d’un  rasoir  très  effilé,  soit  par  une  ligature  placée  à l’union  du  sinus 
veineux  avec  l’oreillette,  le  sinus  continue  à puiser,  mais  les  mouvements 
de  l’oreillette  et  du  ventricule  s’arrêtent  aussitôt  (fig.  108,  a).  Si  ensuite  on 
sépare  l’oreillette  du  ventricule,  soit  par  une  seconde  section  (fig.  108,  b), 
soit  par  une  ligature  appliquée  dans  le  sillon  auriculo-ventriculaire 
(fig.  108,  c),  les  battements  des  oreillettes  sont  suspendus,  mais  les  sinus 
veineux  et  le  ventricule  puisent.  Toutefois,  les  pulsations  du  ventricule 
sont  beaucoup  plus  lentes  que  celles  du  sinus  veineux  (fig.  109,  f).  Ces 
expériences  remarquables  ont  permis  de  supposer  que  le  sinus  veineux 


abc 

Fig.  108.  — Expériences  de  Stannius.  En  a,  le  cœur  est  ligaturé  à l'union  du  sinus  veineux  et 
des  oreillettes,  Les  veines  caves  et  le  sinus  sont  dessinés  en  lignes  dentelées,  analogues 
aux  tracés  que  leurs  battements  inscriraient  sur  un  cylindre  tournant.  En  b,  le  cœur  est 
divisé  par  deux  sections  en  sinus  veineux,  ventricule  et  oreillettes  ; le  sinus  et  le  ventri- 
cule battent,  tandis  que  les  oreillettes  sont  au  repos  En  c,  la  division  est  faite  non  par  des 
sections,  mais  par  des  ligatures. 


et  le  ventricule  contiennent  l’un  et  l’autre  des  centres  moteurs,  tandis  que 
les  oreillettes  ne  renfermeraient  que  des  ganglions  d’arrêt.  Lorsque  les 
oreillettes  sont  en  continuité  de  texture  avec  le  sinus  veineux  et  avec  le 
ventricule,  les  ganglions  moteurs  contenus  dans  les  parois  de  ces  deux 
cavités  sont  supposés  suffisamment  énergiques  pour  vaincre  la  résistance 
que  leur  opposent  les  centres  inhibitifs  des  oreillettes,  et  le  rythme  car- 
diaque se  maintient.  Mais  dès  que  les  centres  moteurs  du  sinus  sont 
séparés  du  cœur,  les  ganglions  inhibitifs  des  oreillettes  arrêtent  les  mouve- 
ments’et  des  oreillettes  et  du  ventricule.  Si  alors,  par  une  section  ou  par 
une  ligature,  on  soustrait  le  ventricule  à l’influence  inhibitivedes  ganglions 
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auriculaires,  les  pulsations  rythmiques  recommencent  dans  le  ventricule. 

Les  expériences  suivantes  permettent  de  comprendre  encore  mieux  le 
mécanisme  des  pulsations  du  cœur  : 

1°  L’action  du  cœur  ne  subit  aucune  influence  de  la  part  d’une  ligature, 
ou  d’une  section  du  sinus  veineux,  pratiquée  en  dehors  du  point  d’union  du 
sinus  avec  le  ventricule  (fig.  109,  d); 


d e t 

Fig.  109.  — d,  ligature  du  sinus  veineux;  e,  ligature  placée  vers  le  milieu  des  oreillettes; 

f,  ligature  placée  dans  le  sillon  auriculo-ventriculaire  : les  dentelures  plus  larges  indiquent 

que  les  pulsations  du  ventricule  sont  beaucoup  plus  lentes  que  celles  de  l'oreillette  et  du 

sinus  veineux. 

2°  La  section  ou  la  ligature  des  oreillettes,  pratiquée  au-dessus  du  sillon 
auriculo-ventriculaire,  arrête  les  pulsations  de  la  partie  du  cœur  située 
immédiatement  en  dessous,  tandis  que  le  reste  du  cœur  continue  à puiser 
(fig.  109,  e); 

3°  L’irritation  des  pneumogatriques  arrête  généralement  les  battements 
du  cœur  ; 

4°  La  ligature  ou  la  section  des  nerfs  vagues,  avant  leur  entrée  dans  le 
cœur,  prévient  les  effets  produits  à l’état  normal  par  l’irritation  de  ces 
nerfs  ; 

5°  Après  la  ligature  ou  la  section  du  sinus  veineux  ou  des  oreillettes,  les 
pneumogastriques  n’exercent  plus  aucune  action  sur  la  partie  du  cœur 
située  au-dessous  de  la  section  ou  de  la  ligature. 

La  section  ou  la  ligature  du  cœur,  pratiquée  entre  le  sillon  auriculo- 
ventriculaire  et  le  point  de  jonction  du  sinus  et  des  oreillettes,  exerce, 
évidemment,  sur  la  partie  du  cœur  située  en  dessous,  la  même  action  que 
l’irritation  des  pneumogastriques. 

Mais  il  y a plus  : Y irritation  du  sinus  veineux  provoque  un  arrêt  du 
cœur  plus  complet  et  plus  prolongé  même  que  l’irritation  des  pneumogas- 
triques. Une  irritation  énergique  des  ganglions  moteurs  du  sinus  veineux 
provoque  par  conséquent  les  mêmes  effets  que  la  destruction  de  ces  gan- 
glions. 

Lorsqu’après  la  section  ou  la  ligature  du  sinus  veineux,  les  mouvements 
des  oreillettes  et  du  ventricule  s’arrêtent,  Yirritation  de  la  face  extérieure 
du  ventricule  par  une  aiguille  n’exerce  aucune  action  (fig.  110,^);  l’irrita- 
tion de  sa  face  interne  amène  d’abord  une  contraction  de  l’oreillette,  puis 
une  du  ventricule  et,  finalement,  deux  ou  trois  contractions  de  l’oreillette, 
auxquelles  le  ventricule  ne  répond  plus  (fig.  110,  h).  L’irritation  de  la  face 
externe  de  l’oreillette  amène  une  contraction  de  l’oreillette  et  du  ventricule 
(fig.  1 10,  k).  Si  on  applique  l’aiguille  dans  le  sillon  auriculo-ventriculaire,  il 
survient  d’ordinaire  huit  à dix  contractions.  L’application  sur  la  face 
externe  de  l’oreillette  d’un  courant  interrompu  amène  généralement  des 
contractions  rythmiques  répétées  de  l’oreillette  et  du  ventricule. 
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Dans  les  expériences  fort  instructives  qu’il  a faites  sur  le  cœur  de  la 
grenouille,  Gaskell,  au  lieu  d’isoler  les  cavités  du  cœur  par  la  ligature 


Fig.  110.  — g,  irritation  de  la  surface  extérieure  du  cœur  de  la  grenouille,  dont  les  mouve- 
ments dut  été  arrêtés  par  une  ligature  placée  au  point  de  jonction  du  sinus  avec  les  oreil- 
lettes ; en  h,  l'irritation  de  l’aiguille  porte  sur  la  face  interne  du  ventricule  : les  projections 
que  présente  la  ligne  du  dessin  indiquent  que  cette  irritation  est  suivie  par  une  contraction 
du  ventricule  et  par  trois  ou  quatre  pulsations  des  oreillettes;  en  k,  l'irritation  s’exerce  sur 
la  face  externe  de  l'oreillette  : elle  détermine  une  contraction  de  l’oreillette  et  une  contrac- 
tion du  ventricule. 


ou  par  la  section,  produit  une  compression  plus  ou  moins  complète 
au  point  de  jonction  de  ces  cavités,  dans  le  but  de  mettre  obstacle  à la 
transmission  des  incitations  d’une  cavité  à une  autre.  (Fig.  111.) 


Le  cœur  est  saisi  entre  les  deux  mors  d’un 
clamp.  muni  d’une  vis-à-micromètre,  qui  permet 
d’évaluer  avec  précision  le  degré  de  compression 
exercée.  La  pince  étant  placée  dans  le  sillon  auri- 
culo-ventriculaire,  on  peut,  à l’aide  du  levier, 
enregistrer  séparément  les  pulsations  des  oreil- 
lettes et  du  ventricule. 

Lorsque  les  mors  du  clamp  s’appliquent  sur  le 
cœur  sans  le  comprimer,  chaque  pulsation  de 
l’oreillette  est  suivie  par  une  pulsation  du  ven- 
tricule ; mais  si  le  sillon  auriculo-ventriculaire 
est  comprimé  par  la  pince,  la  transmission  des 
incitations  de  l’oreillette  au  ventricule  est  entra- 
vée, et  l’oreillette  exécute  deux,  trois,  quatre 
battements  pendant  que  le  ventricule  se  contracte 
une  seule  fois  ; si  la  compression  est  assez  éner- 
gique, les  pulsations  du  ventricule  cessent  complètement. 

Si,  au  lieu  de  gêner  la  transmission  des  incitations,  on  diminue  leur  éner- 
gie, on  doit  nécessairement  aboutir  aux  mêmes  résultats.  C’est  ainsi  qu’en 
chauffant  isolément  l’oreillette  et  le  sinus  veineux,  on  voit  le  rythme  de 
leurs  pulsations  s’accélérer,  tandis  que  le  ventricule  ne  se  contracte  plus 
qu’à  la  deuxième,  troisième,  etc.,  pulsation  des  oreillettes.  Mais,  si  le  ven- 
tricule est  chauffé  en  même  temps,  il  répond  par  une  pulsation  à chacune 
des  contractions  des  oreillettes,  et  le  rythme  des  mouvements  du  cœur 
dans  leur  ensemble  s’accélère.  Ce  rythme  ne  subit  aucune  modification,  si 
l’on  soumet  isolément  le  ventricule  à la  chaleur. 


Fig.  111.  — Expériences  de 
Gaskell.  En  a,  les  mors  du 
clamp  s’appliquent  sur  le 
cœur  sans  le  comprimer,  et, 
chaque  pulsation  de  l’oreil- 
lette est  suivie  par  une  pul- 
sation du  ventricule  ; en 

b,  le  cœur  est  comprimé  par 
les  mors  du  clamp.  et  il  sur- 
vient deux,  trois,  quatre,  etc. 
pulsations  de  l’oreillette 
pour  une  seule  pulsation  du 
II  III  IV 

ventricule  : — , — , — .etc. 
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CONSIDÉRATIONS  GÉNÉRALES  SUR  LES  MOUVEMENTS  DU  COEUR. 


Chez  les  ascidies,  le  cœur  est  tout  simplement  un  sac  contractile,  ouvert 
à ses  deux  bouts,  qui  chasse  alternativement  le  fluide  nutritrif  dans  deux 
directions  opposées.  Chez  les  limaçons,  le  cœur  est  un  sac  protoplasmatique, 
dépourvu  de  nerfs,  qui  pousse  le  liquide  nutritif  toujours  dans  la  même 
direction.  Chez  l’amphioxe,  il  n’existe  pas  de  cœur  à proprement  parler, 
mais  les  principaux  vaisseaux  sanguins  sont  pourvus  d’innombrables  poches 
à parois  contractiles.  Chez  les  poissons,  le  cœur  comprend  trois  parties  : 
l’oreillette,  le  ventricule  et  le  bulbe  artériel.  Le  cœur  de  la  grenouille  a déjà 
fait  l’objet  d’une  description  détaillée,  et  le  cœur  des  mammifères  nous  est 
suffisamment  connu. 

Tout  compliqué  qu’il  soit,  le  cœur,  des  mammifères  peut  être  considéré 
comme  étant  formé  par  un  tube  contractile,  doué  de  la  propriété  d’exécuter 
des  mouvements  péristaltiques.  La  direction,  suivant  laquelle  ces  contrac- 
tions se  produisent,  est  vraisemblablement  déterminée,  dans  le  début,  par 
de  légères  différences  d’énergie  entre  les  incitations  auxquelles  sont  sou- 
mises les  deux  extrémités  du  tube  contractile.  De  fait,  une  modification 
dans  l’intensité  de  ces  incitations  amène  un  changement  dans  la  direction 
des  contractions.  Chez  les  poissons,  les  pulsations  se  propagent  de  l’oreil- 
lette au  ventricule  et  au  bulbe,  mais  il  suffit  d’irriter  le  bulbe  pour  renver- 
ser la  direction  de  ces  contractions  (1).  Il  n’est  pas  aussi  aisé  de  modifier  la 
direction  des  contractions  du  cœur,  chez  les  mammifères  ; toutefois,  il  suffît 
d’introduire  de  la  teinture  d’opium  dans  le  ventricule  pour  voir  les  batte- 
ments du  ventricule  précéder  les  pulsations  de  l’oreillette  (2). 

Il  est  admis  communément  que  Yincitation  aux  mouvements  rythmi- 
ques du  cœur  provient  des  ganglions  moteurs  contenus  dans  les  parois  de 
l’organe.  Mais  des  recherches  plus  récentes  et  plus  précises  ont  démontré 
que  ces  ganglions  ne  doivent  pas  être  considérés  comme  uniques  facteurs 
dans  la  production  de  ces  mouvements.  Le  cœur  des  limaçons  est  dépourvu 
de  nerfs,  et  cependant  il  exécute  des  contractions  rythmiques;  d’autre 
part,  si  on  pratique  la  ligature  du  sinus  veineux,  chez  la  grenouille,  les 
veines-caves  et  la  partie  supérieure  du  sinus  continuent  à puiser,  bien 
qu’elles  ne  renferment  pas  de  ganglions  spéciaux,  tandis  que  le  cœur  pro- 
prement dit,  qui  contient  les  ganglions  de  Remak  et  de  Bidder,  n’est  plus 
le  siège  d’aucune  contraction.  Cette  dernière  expérience  porterait  à croire 
que  l 'incitation  initiale  aux  mouvements  rythmiques  du  cœur  provien- 
drait du  tissu  musculaire  des  veines-caves  et  du  sinus  veineux;  quant  au 
système  nerveux  intra-cardiaque,  il  serait  seulement  chargé  de  transmettre 
les  incitations  du  sinus  aux  oreillettes  et  au  ventricule. 

Engelmann  et  Gaskell  (3)  vont  plus  loin  : il  ont  observé  que  l’excision  du 
ganglion  de  Bidder  et  la  section  des  nerfs  à l’endroit  où  ils  traversent  les 
oreillettes  n’empêchent  pas  les  contractions  de  passer  du  sinus  veineux  au 
ventricule.  Il  semble  résulter  de  ces  expériences  que  le  tissu  musculaire  du 

(1)  Gaskell.  Journ.  of  Physiol.  Vol.  IV,  p.  78. 

(2)  Ludwig.  Physiologie,  1861,  vol.  II,  p,  88. 

(3)  Pflüger's  Archtv,  XI,  p.  465. 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


379 


cœur  suffit  à conduire  les  incitations  motrices  du  sinus  veineux  aux  oreil- 
lettes et  au  ventricule.  Les  nerfs  cardiaques  seraient,  par  conséquent,  des 
organes  tout  à fait  superflus.  Toutefois,  semblable  raisonnement  nous 
amènerait  à dire  que  les  ganglions  nerveux  des  méduses  sont  inutiles,  parce 
que  le  tissu  contractile  de  ces  animaux,  plongé  dans  l’eau  acidulée,  continue 
à exécuter  des  mouvements  rythmiques,  après  l’excision  de  ces  ganglions. 

On  peut  admettre  qu’à  l’état  normal  la  conduction  des  incitations  se  fait, 
du  moins  en  partie,  par  les  nerfs,  mais  que  dans  certaines  conditions  parti- 
culièrement favorables  le  tissu  musculaire  suffit  à faire  passer  ces  incita- 
tions du  sinus  veineux  au  ventricule. 

Le  tissu  ganglionnairejouit  d’une  sensibilité  plus  prononcée  que  le  tissu 
contractile  et  les  incitations  qui  à l’état  ordinaire  agissent  sur  les  ganglions 
de  la  méduse,  sont  impuissantes  à exciter  le  tissu  contractile.  Si  Ton  para- 
lyse ces  ganglions  à l’aide  d’une  substance  toxique,  les  pulsations  du  tissu 
contractile  s’arrêtent,  comme  si  les  ganglions  avaient  été  excisés.  Pareil 
phénomène  s’observe  sur  le  ventricule  du  cœur  de  la  grenouille.  En  effet, 
le  tissu  musculaire  de  la  pointe  cesse  de  se  contracter  dès  que  la  pointe  est 
séparée  du  reste  du  cœur,  à moins  toutefois  qu’elle  ne  soit  soumise  à des 
excitations  anormales.  Le  ventricule,  qui  renferme  les  ganglions  de  Bidder, 
est  le  siège  de  pulsations  rythmiques;  or,  ces  pulsations  ne  présentent 
aucune  modification  si  Ton  plonge  la  pointe  du  ventricule  dans  une  solution 
de  chloral,  tandis  qu’elles  s’arrêtent  dès  qu’on  plonge  dans  la  solution  la 
base  du  ventricule,  apparemment  par  paralysie  des  ganglions  de  Bidder 
(Harnack). 

Dans  l’état  actuel  de  nos  connaissances,  il  est  difficile  de  définir  d’une 
manière  absolument  certaine  les  fonctions  des  ganglions  cardiaques  ; toute- 
fois il  me  semble  qu’on  peut  provisoirement  leur  attribuer  les  deux  fonctions 
suivantes  : 1°  ces  ganglions  donnent  l’incitation  nécessaire  à la  production 
des  pulsations  rythmiques  du  cœur  dans  des  circonstances  où  la  fibre  mus- 
culaire, tout  en  étant  à même  de  fournir  par  elle-même  des  mouvements 
rythmiques,  ne  donnerait  lieu  à aucune  contraction  ; 2°  les  ganglions  ont 
pour  mission  de  recevoir  et  de  transmettre,  d’une  cavité  cardiaque  vers 
une  autre,  l’incitation  aux  pulsations  rythmiques. 


ACTION  RÉGULATRICE  DU  SYSTÈME  NERVEUX. 

L'action  des  pneumogastriques  a été  pendant  longtemps  l’objet  de  vives 
discussions  : certains  physiologistes  les  considèrent  comme  nerfs  moteurs 
du  cœur,  tandis  que  la  plupart  des  savants  leur  attribuent  une  action  inhibi- 
tive  sur  les  mouvements  du  cœur.  La  raison  de  ces  divergences  d’opinion 
est  probablement  que  le  pneumogastrique  droit  exerce  souvent  sur  le  cœur 
des  effets  tout  autres  que  le  pneumogastrique  gauche,  et  que  l’action  d’un 
pneumogastrique  déterminé  peut  varier  suivant  l’état  de  nutrition  du 
cœur  et  suivant  d’autres  circonstances  encore.  Citons  un  exemple  : chez  le 
lapin, le  pneumogastrique  droit  et  gauche  peuvent,  à l’état  normal,  ralentir 
ou  arrêter  les  mouvements  du  cœur,  mais  il  arrive  que  le  nerf  vague 
du  côté  droit  exerce  sous  ce  rapport  une  action  bien  plus  marquée  que 


380 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


le  pneumogastrique  du  côté  gauche.  Chez  certaines  espèces  de  tortues,  le 
pneumogastrique  gauche  est  dénué  de  toute  propriété  inhibitive.  A la  suite 
de  ses  expériences,  Gaskell  en  est  arrivé  à ranger,  suivant  deux  types,  les 
effets  produits  sur  le  cœur  par  l’irritation  des  pneumogastriques  : 1°  modi- 
fications dans  la  fréquence , et  2°  modifications  dans  Y énergie  des  contrac- 
tions. 

On  peut  diviser  en  cinq  catégories  les  effets  de  l’irritation  des  pneumo- 
gastriques sur  le  cœur  de  la  grenouille. 

1°  Arrêt  du  cœur  par  diminution  de  fréquence  des  pulsations.  Lors- 
qu’après  l’arrêt,  le  cœur  se  remet  à puiser,  les  battements  sont  d’abord  plus 
lents  qu’avant  l’irritation. 


Dans  les  catégories  qui  vont 
suivre , le  pneumogastrique 
agit  en  diminuant  Y énergie 
des  pulsations  du  cœur  : 
celles-ci  s’affaiblissent  jusqu’à 
devenir  invisibles,  et  lorsque 
le  cœur  se  remet  à puiser,  la 
fréquence  des  battements  est 
tout  aussi  grande  ou  même 
plus  grande  qu’avant  l’irri- 
tation. 

2°  Arrêt  complet  des  mou- 
vements des  oreillettes  et  du 
ventricule.  A cet  arrêt  succèdent  des  pulsations  d’abord  presqu’invisibles, 
puis  leur  énergie  s’accroît  et  bientôt  elles  deviennent  beaucoup  plus  fortes 
qu'à  l’état  normal,  pour  reprendre  après  quelque  temps  leur  intensité  ordi- 
naire (fig.  112). 

Il  peut  arriver  que  les  pulsations  se  ralentissent  en  même  temps  qu’elles 
deviennent  de  plus  en  plus  faibles  (fig.  113). 


Fig.  112.  — Tracé  de  l’action  du  pneumogastrique  sur 
le  cœur.  Aur,  tracé  des  pulsations  de  l'oreillette; 
vent,  tracé  des  battements  du  ventricule.  C S indique 
l'intensité  du  courant  électrique  employé  (Gaskell). 


Fig.  113.  — Tracé  de  l'action  des  nerfs  vagues  sur  le  cœur.  Les  pulsations  diminuent  simul 
tanément  de  fréquence  et  d'intensité  (Gaskell). 


3°  Les  pulsations  du  cœur  diminuent  d’énergie  sans  cependant  s’arrêter. 
La  courbe  décrite  (fig.  114)  ne  diffère  de  la  première  que  par  l’absence  d’un 
arrêt  complet  des  mouvements  du  cœur. 

4°  L’énergie  des  contractions  augmente  d’emblée  pour  revenir  ensuite  à 
la  normale  (fig.  115); 
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5°  Les  oreillettes  et  le  ventricule  s’arrêtent,  tandis  que  le  sinus  veineux 
continue  de  puiser. 


Fig.  114.  — Tracé  de  l'action  des  pneumogastriques  sur  le  cœur.  Diminution  d'amplitude  des 

contractions  cardiaques. 

Les  effets  inhibitifs  des  pneumogastriques  s’observent  de  préférence 
lorsque  le  cœur  est  en  bon  état  de  nutrition;  à mesure  que  l’organe  s’épuise, 
le  pouvoir  moteur  des  nerfs  vagues  devient  de  plus  en  plus  prononcé. 


Fig.  115.  — Tracé  de  l'action  des  nerfs  vagues  sur  le  cœur.  Augmentation  d'énergie  des  con- 
tractions des  oreillettes  et  du  ventricule. 

Hypothèse  sur  l'action  des  pneumogastriques — Claude  Bernard,  le 
premier,  considéra  les  effets  inbibitifs  en  général  comme  des  phénomènes 
d’interférence,  et  Ranvier  appliqua  cette  donnée  à l’action  d’arrêt  des 
pneumogastriques  sur  le  cœur.  Il  démontra,  avec  la  netteté  qui  lui  appar- 
tient en  propre,  que  parmi  les  fibres  nerveuses  qui  aboutissent  aux  cellules 
ganglionnaires  de  l’oreillette,  il  y en  a qui  sont  enroulées  en  spirale  de 
façon  à présenter  une  longueur  très  grande  sur  un  espace  relativemement 
restreint.  Si  on  suppose  qu’un  certain  nombre  de  fibres  du  nerf  vague  s’en- 
roulent avant  d’aboutir  aux  cellules  ganglionnaires,  alors  que  d’autres  se 
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rendent  en  ligne  droite  vers  ces  ganglions,  on  comprend  aisément  que  la 


Fig.  116.  — Tronçon  du  nerf  cardiaque  postérieur  avec  ses  ganglions  (1). 


Fig.  117.  — Ganglion  spiralé  du  pneumogas- 
trique de  la  grenouille,  a,  corps  de  la  cellule 
ganglionnaire;  n,  noyau  et  r,  nucléole;  d, 
noyau  de  la  capsule  ; f,  fibre  droite  ; g,  gaine 
de  Henlé  ; sp,  fibre  spiralée  ; g’,  sa  gaine  ; 
n’,  noyau  de  la  gaine  de  Henlé  (2). 


vitesse  de  transmission  des  ondes  ner- 
veuses puisse  différer  de  façon  à pro- 
duire un  retard  ou  même  un  arrêt  des 
pulsations  cardiaques.  D’autre  part, 
on  conçoit  que  par  suite  de  modifica- 
tions survenues  dans  la  rapidité  de 
transmission  du  courant  nerveux  le 
long  des  fibres  spiralées,  les  ondes 
nerveuses  au  lieu  de  se  contrarier  et 
de  s’annuler,  coïncident  de  telle  ma- 
nière qu’elles  se  renforcent  et  que  les 
battements  du  cœur  s’accélèrent  (voir 
les  expériences  de  Gaskell).  Ainsi  s’ex- 
plique l’action  de  certain  médicaments 
qui,  en  altérant  la  vitesse  de  transmis- 
sion du  courant  nerveux,  déterminent, 
soit  par  le  défaut  de  coïncidence  des 
ondes  nerveuses,  l’arrêt  du  cœur,  soit 
par  la  combinaison  de  ces  ondées,  l’ac- 
célération des  battements  cardiaques. 

Toutefois,  il  parait  probable  que  les 
phénomènes  d'inhibition , que  l’on  ob- 
serve au  cœur,  ne  sont  pas  uniquement 
des  phénomènes  d’interférence  des 
ondées  nerveuses.  Il  faut  également 
tenir  compte  des  relations  existant 
entre  le  rythme  nerveux  et  le  rythme 
musculaire.  Nous  savons,  par  exemple, 
que  la  distension  du  ventricule  affai- 
blit ou  annule  l’action  du  pneumogas- 
trique, l’excitation  exercée  par  l’aug- 


(1)  Ranvier.  Leçons  d'anatomie  générale,  1877-78,  p.  106. 

(2)  Ibid.,  p.  114. 
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mentation  de  la  pression  cardiaque  sur  les  fibres  musculaires  du  myocarde 
détruisant  entièrement  l’action  inhibitive  du  nerf.  L’état  de  nutrition  des 
fibres  musculaires  paraît  aussi  jouer  un  rôle  fort  important. 

Il  est  bien  probable  que  l’atropine  porte  son  action  plutôt  sur  la  fibre 
musculaire  que  sur  l’élément  nerveux.  En  effet,  le  cœur  des  limaçons, 
dépourvu  apparemment  de  fibres  comme  de  ganglions  nerveux,  s’arrête 
sous  l’influence  du  courant  interrompu.  Mais  l’atropine  prévient,  en  la  neu- 
tralisant, l’action  du  courant  nerveux. 


APPLICATIONS  THÉRAPEUTIQUES  DES  MÉDICAMENTS  QUI  AGISSENT  SUR  LA  CIRCULATION. 

Les  médicaments  qui  agissent  sur  la  circulation  peuvent  être  clas- 
sés en  trois  groupes  : les  stimulants,  les  toniques  et  les  sédatifs.  Les 
médicaments  de  chaque  groupe  peuvent  être,  à leur  tour,  rangés  en 
deux  catégories  : celle  des  médicaments  cardiaques  qui  agissent  sur 
le  cœur  et  celle  des  médicaments  vasculaires  dont  l’action  porte  plutôt 
sur  les  vaisseaux. 


STIMULANTS  CARDIAQUES. 

Ce  sont  des  médicaments  qui  augmentent  rapidement  la  force  et  la 
fréquence  du  pouls.  A leur  tête  se  trouvent  l’ammoniaque  et  l’alcool, 
mais  il  existe  encore  un  grand  nombre  d’autres  stimulants  cardiaques, 
auxquels  on  peut  parfois  recourir  avec  avantage.  Ce  sont  : 


La  chaleur. 

L’eau  d’ammoniaque. 

Le  carbonate  d’ammoniaque. 
L’esprit  aromatique  d’ammonia- 
que. 

L’alcool. 

L’eau-de-vie. 

Le  genièvre. 

L’eau  de  Cologne. 

Le  gin. 

Les  liqueurs  fortes. 

Les  vins  généreux. 


L’atropine. 

Le  chloroforme. 

L’esprit  de  chloroforme. 

L’esprit  d’éther. 

Le  camphre. 

Les  essences  aromatiques. 
L’essence  de  térébenthine. 

La  chaleur  et  les  contre-stimu- 
lants appliqués  sur  la  région 
précordiale. 


Ces  substances  peuvent  être  employées  avec  avantage  pour  prévenir 
ou  pour  combattre  la  paralysie  du  cœur  dans  les  cas  de  shock  ou  de 
syncope  provenant  soit  d’émotions  morales  trop  vives  ou  de  trauma- 
tismes trop  violents;  les  mêmes  conditions  se  rencontrent  dans  l’em- 
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poisonnement  par  les  médicaments  qui  dépriment  l’énergie  cardiaque, 
dans  les  cas  de  morsures  par  les  serpents  vénimeux  et  dans  le  cours 
des  maladies  qui  dépriment  l’énergie  du  cœur,  notamment  des  affec- 
tions fébriles. 

Il  est  certain  que  l’alcool,  après  son  absorption,  exerce  une  action 
stimulante  sur  le  cœur;  toutefois,  l’action  excitante  de  l’alcool  est  en 
partie  réflexe  et  elle  provient  de  l’irritation  des  nerfs  de  la  bouche,  du 
pharynx  et  de  l’estomac.  S’il  en  est  ainsi,  les  effets  de  l’alcool  doivent 
nécessairement  se  manifester  très  vite,  et  de  fait  cette  action  commence 
avant  que  le  médicament  ait  eu  le  temps  de  passer  dans  la  circula- 
tion. Mais,  si  on  veut  obtenir  de  l’alcool  des  effets  instantanés,  il  est 
nécessaire  de  l’administrer  sous  une  forme  suffisamment  concentrée. 
Dans  le  cours  des  maladies,  il  est  toujours  bon  d’administrer  le  médi- 
cament à petites  doses,  fréquemment  répétées.  Du  reste,  il  n’est  utile 
que  s’il  tend  à rendre  à la  circulaiton  ses  caractères  normaux.  Si  le 
pouls  est  trop  fréquent,  l’alcool  doit  pouvoir  le  ralentir;  s’il  est  déjà 
trop  lent,  l’alcool  doit  l’accélérer.  Si  le  pouls  est  petit,  faible  et 
dépressible,  l’alcool  doit  le  rendre  plus  plein  et  plus  résistant. 

L’éther  seul,  ou  associé  à l’alcool,  a une  action  encore  plus  rapide 
que  l’alcool  ; le  chloroforme,  administré  à petites  doses,  est  également 
un  stimulant  énergique,  surtout  s’il  est  associé  à l’alcool. 

L’ammoniaque  agit,  comme  l’alcool,  par  voie  réflexe;  mais  il  exerce 
en  outre,  une  action  stimulante  énergique  sur  le  centre  vaso-moteur. 

Dans  les  cas  de  morsures  par  les  serpents  vénimeux,  on  a recours 
aux  injections  intra-veineuses  d’eau  ammoniacale  (30  gouttes);  l’effica- 
cité de  ce  remède  est  problématique. 

Le  camphre  peut  rendre  service,  comme  stimulant  cardiaque,  dans 
les  affections  fébriles  avec  tendance  à la  paralysie  du  cœur,  notam- 
ment dans  le  typhus  et  la  fièvre  typhoïde  ; dans  les  maladies  éruptives, 
lorsque  l’exanthème  tarde  à se  montrer,  dans  la  pneumonie  asthé- 
nique, etc. 

Les  huiles  essentielles  aromatiques  sont  employées  dans  le  même 
but  et  contre  les  mêmes  affections. 

Un  des  stimulants  cardiaques  les  plus  énergiques  est  la  chaleur. 
Lorsque  l’énergie  du  cœur  baisse,  on  peut  retirer  grand  avantage  de 
l’ingestion  de  liquides  chauds  ou  de  l’application  sur  la  région  præcor- 
diale  soit  d’une  vessie  en  caoutchouc  ou  d’une  bouteille  remplie  d’eau 
chaude,  soit  d’un  sac  bourré  de  sable  ou  de  sel  chauffé,  ou  d’un  cata- 
plasme chaud. 
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STIMULANTS  VASCULAIRES. 

On  donne  le  nom  de  stimulants  vasculaires  aux  médicaments  qui 
dilatent  les  vaisseaux  périphériques  et  qui,  par  conséquent,  accélè- 
rent le  courant  sanguin.  Tels  sont  : 

L’alcool  et  les  liqueurs  alcooliques.  La  poudre  de  Dower. 

L’éther.  L’acétate  d’ammoniaque. 

L’éther  nitreux.  La  chaleur. 

L’alcool  et  l’éther,  qui  stimulent  le  cœur  en  même  temps  qu’ils  dila- 
tent les  vaisseaux,  activent  très  vivement  la  circulation  périphérique. 
L’ammoniaque  exerce  une  action  stimulante  sur  le  centre  vaso- 
moteur et  est,  par  là  même,  inférieur  à l’alcool  comme  stimulant 
vasculaire. 

Les  stimulants  vasculaires  peuvent  rendre  service  en  régularisant 
la  circulation  et  en  prévenant  la  congestion  des  organes  centraux. 
Les  refroidissements,  les  courants  d’air  et  le  froid  humide,  notamment 
aux  pieds,  peuvent  donner  lieu  à la  congestion  des  organes  respira- 
toires, de  l’estomac,  des  intestins  ou  des  organes  pelviens.  Ces  conges- 
tions se  manifestent  aussitôt  soit  par  un  frisson,  ou  par  une  douleur 
en  un  point  circonscrit.  Dans  ces  circonstances,  l’alcool,  admi- 
nistré sous  forme  concentrée  ou  en  dilution  dans  de  l’eau  bouil- 
lante, dilate  les  artères  périphériques,  le  malade  ressent  par  tout  le 
corps  une  douce  sensation  de  chaleur,  le  frisson  et  la  douleur  dispa- 
raissent et  tous  les  dangers  du  refroidissement  sont  conjurés.  Toute- 
fois, ceux  qui  doivent  s’exposer  pendant  longtemps  à des  froids  exces- 
sifs ne  peuvent  user  d’alcool  qu’avec  la  plus  grande  circonspection, 
parce  que  le  sang  se  refroidit  beaucoup  plus  vite  lorsque  les  vaisseaux 
périphériques  sont  dilatés  que  lorsqu’ils  sont  resserrés. 

La  poudre  de  Dower  est  encore  un  stimulant  vasculaire  très  utile, 
moins  énergique  cependant  que  l’alcool.  On  l’administre  dans  les 
mêmes  circonstances  que  l’alcool,  auquel  on  peut,  du  reste,  l’associer 
avec  avantage. 

Lorsque  le  refroidissement  est  moins  prononcé,  on  peut  s’en  tenir  à 
la  poudre  de  Dower  seule  : 60  centigr.  de  cette  poudre,  administrés  le 
soir,  avant  le  coucher,  suffisent  parfois  à couper  les  coryzas  à leur 
début;  administré  à la  même  quantité,  ce  médicament  prévient  sou- 
vent la  consolidation  pulmonaire  qui  survient  si  facilement  à la  péri- 
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phérie  des  cavernes  chez  les  personnes  phtisiques  à la  suite  du  plus 
léger  refroidissement. 

Tous  les  nitrites  sont  des  agents  vaso-dilatateurs.  Le  plus  employé 
d’entre  eux  est  le  nitrite  d’éthyle,  que  l'on  administre  sous  la  forme 
d’esprit  d’éther  nitreux.  Ce  dernier  médicament,  dilué  dans  de  l’eau 
chaude  et  associé  à l’acétate  d’ammoniaque,  rend  les  mêmes  services 
que  la  poudre  de  Dower. 

Pour  couper  les  coryzas  et  les  bronchites,  à leur  début,  on  peut 
également  recourir  à un  remède  populaire  qui  consiste  à prendre  une 
dizaine  de  gouttes  de  teinture  de  camphre  sur  un  morceau  de  sucre. 

On  a souvent  recours  à la  stimulation  vasculaire  locale  pour  com- 
battre l’inflammation  chronique  et  la  consolidation  des  poumons 
(voir  p.  399). 

TONIQUES  CARDIAQUES. 

Ce  sont  des  médicaments  qui  n’exercent  d’abord  aucune  action  bien 
déterminée,  mais  qui,  à la  longue,  augmentent  l’énergie  tout  en  dimi- 
nuant la  fréquence  des  battements  du  cœur.  Les  plus  importants  sont  : 


La  digitale. 

Digitaline. 

Digitaléine. 

Digitonine. 

L’érythrophlœum. 

Érythrophlœine. 

Le  strophantus  hispidus. 

Strophantine. 

Le  muguet. 

Convallamarine. 


L’adonis  vernalis. 

Adonidine. 
La  scille. 

Scillaïne. 

L’helléboréine. 

L’antiarine. 

La  caféine. 

La  noix  vomique. 
Strychnine. 


Tous  ces  médicaments  stimulent  le  muscle  cardiaque  et  rendent  les 
pulsations  du  cœur  plus  lentes  et  plus  énergiques.  A haute  dose,  ils 
déterminent  l’irrégularité  du  pouls,  mais  à dose  modérée,  ils  font 
disparaître  l’irrégularité  des  contractions  du  cœur.  Ils  sont  particu- 
lièrement utiles  dans  le  cas  où  le  ventricule  gauche  est  impuissant  à 
chasser  le  liquide  sanguin  dans  l’aorte  avec  la  force  voulue.  Cette 
impuissance  peut  résulter  d’une  simple  faiblesse  du  ventricule  en 
l’absence  de  toute  lésion  valvulaire  ou  d’une  irrégularité  dans  l’action 
des  différentes  cavités  du  cœur;  d’autres  fois,  elle  est  sous  la  dépen- 
dance de  l’une  ou  l’autre  affection  valvulaire. 
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L’affaiblissement  du  cœur  s’observe  dans  les  affections  par  dénutri- 
tion, telles  que  l’anémie  et  la  chlorose  et  à la  suite  des  maladies  aiguës 
telles  que  les  affections  fébriles.  La  dilatation  des  cavités  cardiaques  ne 
l’accompagne  pas  nécessairement,  quoiqu’elle  survienne  facilement  à 
la  longue.  La  dilatation  excentrique  du  cœur  n’entraîne  pas  dès  le 
début  l’insuffisance  des  orifices  cardiaques  : il  faut  qu’elle  ait  dépassé 
certaines  limites  au-delà  desquelles  les  valvules  tricuspide  et  mitrale 
deviennent  impuissantes  à clore  les  orifices  auriculo-ventriculaires. 
11  importe,  en  effet,  de  savoir  que  dans  un  cœur  normal  les  orifices 
tricuspide  et  mitral  se  rétrécissent  par  la  contraction  du  tissu  mus- 
culaire du  cœur  au  moment  de  la  systole. 

Dans  certains  cas  d’insuffisance  de  la  valvule  mitrale,  il  arrive  que 
l’on  entend  un  murmure  systolique  à la  pointe  du  cœur  pendant  la 
vie,  tandis  que  sur  le  cadavre,  on  trouve  l’orifice  auriculo-ventricu- 
laire  gauche  entièrement  fermé  par  la  valvule,  précisément  parce  que 
le  cœur  se  trouve  en  état  de  rigidité.  Dans  tous  ces  cas  de  faiblesse  car- 
diaque, qu’elle  soit  ou  non  compliquée  de  dilatation  et  d’insuffisance, 
la  digitale  rend  les  services  les  plus  précieux.  L’érythrophlœum  m’a 
également  donné  de  bons  résultats  dans  la  dilatation  du  cœur,  non 
encore  compliquée  d’insuffisance. 

Les  toniques  cardiaques  sont  particulièrement  utiles  contre  l’insuffi- 
sance mitrale.  Quelle  que  soit  la  variété  de  l’affection  valvulaire,  le  cœur 
a toujours  une  tendance  manifeste  à s’hypertrophier,  et  cette  hyper- 
trophie rend  le  cœur  capable  d’accomplir  ses  fonctions  en  dépit  des 
obstacles  que  lui  oppose  l’affection  dont  il  est  atteint.  Lorsque  la  com- 
pensation est  parfaite,  et  que  la  circulation  se  poursuit  d’une  façon 
régulière,  nonobstant  l’insuffisance  des  valvules,  les  toniques  cardiaques 
sont  inutiles  et  parfois  môme  nuisibles.  Il  faut  encore  s’abstenir  d’ad- 
ministrer les  toniques  du  cœur  chaque  fois  que  l’hypertrophie  com- 
pensatrice est  en  voie  de  s’établir.  Au  contraire,  les  toniques  cardiaques 
sont  de  la  plus  haute  valeur  lorsque  la  compensation  est  insuffisante. 
Dans  l’insuffisance  mitrale,  le  sang,  au  lieu  d’être  chassé  en  totalité 
par  le  ventricule  dans  l’aorte,  est  repoussé  en  partie  dans  l’oreillette 
gauche,  juste  au  moment  où  le  ventricule  droit  chasse  le  sang  dans 
l’artère  pulmonaire  et  dans  les  poumons.  Il  en  résulte  une  tendance  à 
la  congestion  pulmonaire  et  à l’hémoptysie.  Le  ventricule  droit,  ayant 
à lutter  contre  une  augmentation  de  pression,  se  dilate;  le  sang  s’accu- 
mule dans  le  système  veineux,  et  la  stase  veineuse  de  l’estomac,  des 
reins  et  des  membres  entraîne  l’inappétence,  l’albuminurie  et  fana- 
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sarque.  Le  système  artériel,  de  son  côté,  se  vide  dans  la  mesure  où  le 
système  veineux  se  remplit,  et  la  dénutrition  s’empare,  non-seulement 
de  l’estomac,  des  reins  et  des  membres,  mais  encore  du  cœur  lui- 
même.  L’action  du  cœur  s’affaiblit,  ses  pulsations  deviennent  irrégu- 
lières et  l’affection  s’aggrave  de  jour  en  jour. 

Les  toniques  cardiaques  sont  alors  très  utiles  : ils  renforcent  l’éner- 
gie du  muscle  cardiaque,  et  rendent  le  ventricule  gauche  apte  à pousser 
dans  l’aorte  une  plus  grande  quantité  de  sang;  en  outre,  ils  tendent  à 
rétrécir  l’orifice  mitral,  tout  comme  dans  le  cas  d’incompétence  fonc- 
tionnelle. En  ralentissant  le  pouls,  ils  permettent  au  ventricule  de 
mieux  se  remplir  pendant  la  systole.  La  tension  sanguine  s’abaisse 
dans  les  poumons,  dans  le  cœur  droit  et  dans  le  système  veineux,  le 
système  artériel  se  remplit,  la  stase  veineuse  des  differents  organes 
diminue  et  disparaît;  l’appétit  renaît,  l’albuminurie  cesse  et  l’œdème 
des  membres  se  dissipe.  Le  cœur,  à son  tour,  bénéficie  du  rétablisse- 
ment de  la  circulation,  ses  contractions  reprennent  leur  régularité  et 
leur  énergie,  et  le  mieux  se  maintient  alors  même  que  l’on  interrompt 
l’administration  des  médicaments. 

Dans  le  rétrécissement  de  l’orifice  mitral,  les  toniques  du  cœur  ren- 
dent service  en  augmentant  la  durée  de  la  diastole  et  en  permettant 
au  ventricule  gauche  de  mieux  se  remplir,  et  d’autre  part,  en  renfor- 
çant l’énergie  de  l’oreillette  gauche.  Comme  la  sténose  de  l’orifice 
mitral  est  généralement  compliquée  d’insuffisance  valvulaire,  les 
toniques  cardiaques  sont  utiles  contre  la  première  de  ces  affections 
par  la  compensation  qu’ils  apportent  à la  seconde. 

Dans  la  sténose  de  l’orifice  aortique,  l’emploi  de  la  digitale  peut  être 
avantageux  à la  période  de  rupture  de  la  compensation,  par  affaiblis- 
sement du  myocarde. 

L’utilité  de  la  digitale  est  sujette  à discussion  dans  l’insuffisance 
aortique  : certains  auteurs  prétendent  que  la  digitale  est  absolument 
indiquée  contre  cette  affection  et  que  son  emploi  ne  saurait  entraîner 
d’inconvénients,  mais  il  est  d’autres  praticiens  qui  considèrent  l’admi- 
nistration de  ce  médicament  comme  très  dangereuse. 

Avant  de  trancher  cette  question,  rappelons  que  les  dangers  qu’en- 
traîne l’insuffisance  aortique,  ne  sont  pas  les  mêmes  à toutes  les  époques 
de  cette  maladie.  Lorsque  l’hypertrophie  du  ventricule  gauche  est 
assez  prononcée  pour  maintenir  la  circulation,  le  seul  danger  auquel 
le  malade  soit  exposé  est  la  mort  subite  par  syncope.  Voici  comment  : 
à l’état  normal,  le  système  artériel  est  assimilable  à une  tube,  ouvert 
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seulement  à une  de  ses  extrémités  — du  côté  des  capillaires  — et  le 
sang  s’écoule  par  cette  ouverture  si  lentement  que  la  pression  san- 
guine reste  toujours  assez  élevée  pour  prévenir  tout  danger  de  syncope. 
(Fig.  118,  a). 

Dans  l'insuffisance  aortique,  au  contraire, 
le  système  artériel  est  ouvert  aux  deux 
bouts,  et  pendant  la  diastole  le  sang 
s’échappe  par  ces  deux  ouvertures;  il 
s’écoule  dans  les  capillaires  et  il  reflue  dans 
le  ventricule  gauche,  condition  éminem- 
ment favorable  à l’abaissement  de  la  pres- 
sion sanguine  et  à la  production  de  la 
syncope.  (Fig.  118,  b).  Il  est  évident  qu’en 
prolongeant  la  diastole  cardiaque,  on  per- 
met au  système  artériel  de  se  vider  plus 
complètement  dans  les  capillaires  et  dans 
le  ventricule  gauche  et  qu’on  augmente  les 
dangers  de  la  syncope.  La  digitale  n’est 
donc  pas  un  médicament  inoffensif,  dans 
l’insuffisance  aortique;  mais  le  danger  est 
beaucoup  moindre  si,  après  l’administra- 
tion du  médicament,  on  a soin  d’enjoindre 
au  malade  de  garder  le  lit  et  de  prendre  la 
position  horizontale.  La  colonne  sanguine 
qui  pèse  sur  les  valvules  aortiques  est  alors  moins  élevée  et  le  sang 
reflue  en  moindre  quantité  vers  le  ventricule  gauche;  du  reste,  la  pres- 
sion artérielle  subirait  un  abaissement  notable  que  le  cerveau  recevrait 
encore  une  quantité  suffisante  de  sang  et  que  le  danger  de  syncope 
serait  conjuré.  (Fig.  118,  c). 

A la  période  de  rupture  de  la  compensation,  la  vie  du  malade  n’est 
plus  tant  menacée  par  la  syncope  que  par  les  dangers  de  la  stase  pul- 
monaire, de  l’œdème  et  de  tous  les  accidents  qu’entraîne  le  reflux  du 
sang  artériel  vers  le  cœur,  au  moment  de  la  diastole.  Pour  écarter  le 
péril,  qui  est  imminent,  on  aura  recours  alors  à la  digitale  et  aux 
autres  toniques  du  cœur. 

Dans  les  cas  de  dilatation  du  cœur  droit,  provoquée  par  la  bronchite 
ou  par  l’emphysème,  la  digitale  peut  encore  rendre  des  services. 

Dangers  de  V administration  de  la  digitale  et  des  toniques  cardiaques. 
— Le  danger  principal  est  la  mort  par  syncope.  Chaque  fois  que  l’on 


Fig.  118.  — Représentation  sché- 
matique du  danger  de  syncope 
dans  l'insuflisance  aortique.  Én 
a , les  valvules  aortiques  sont 
normales  et  empêchent  le  sang 
de  refluer  dans  le  ventricule 
pendant  la  diastole.  En  b,  le 
sang  reflue  dans  le  ventricule 
gauche  en  même  temps  qu'il 
s'échappe  par  les  capillaires  : 
la  carotide  et  ses  branches  sont 
vides  de  sang.  En  c,  le  malade 
est  sensé  couché  ; la  carotide  et 
ses  divisions  sont  gorgées  de 
sang,  malgré  l'insuffisance  des 
valvules  aortiques. 
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donne  la  digitale  à dose  massive,  on  fera  bien  de  tenir  le  malade  dans 
la  position  couchée;  on  ne  lui  permettra  même  pas,  pour  n’imporle 
quel  motif,  de  se  mettre  brusquement  sur  son  séant;  il  lui  sera  surtout 
interdit  de  se  lever  pour  satisfaire  au  besoin  de  la  miction.  La  raison 
de  cette  défense  a déjà  été  expliquée  à la  page  317. 

La  digitale  ayant  des  effets  cumulatifs,  il  est  bon  d’interrompre  de 
temps  en  temps  pour  un  jour  ou  deux  l’administration  du  remède,  sauf 
à le  reprendre  ensuite.  Cette  précaution  est  surtout  utile  lorsqu’on 
prescrit  le  médicament  à des  malades  que  l’on  ne  peut  revoir  qu’après 
huit  ou  quinze  jours. 

Un  autre  inconvénient  des  toniques  cardiaques  est  qu’ils  provoquent 
parfois  des  troubles  gastriques,  de  l’inappétence  et  des  vomissements. 

Lorsque  la  tension  artérielle  est  très  élevée,  comme  dans  certaines 
formes  de  la  maladie  de  Bright,  les  toniques  cardiaques  sont  dange- 
reux, en  raison  de  la  rupture  artérielle  et  des  apoplexies  auxquelles  ils 
peuvent  donner  lieu.  Le  traitement  qui  convient  alors  consiste  dans 
l’administration  des  purgatifs,  des  diaphorétiques  et  des  diurétiques, 
dans  le  but  de  ramener  la  pression  sanguine  à la  hauteur  normale. 

TONIQUES  VASCULAIRES. 

Ce  sont  des  médicaments  qui  déterminent  le  resserrement  des  arté- 
rioles et  des  capillaires.  Ils  élèvent  la  pression  sanguine  et  exercent 
une  influence  considérable  sur  la  quantité  de  lymphe  chassée  dans 
les  tissus  et  réabsorbée  par  les  veinules  et  les  vaisseaux  lymphatiques. 
Ils  sont  surtout  utiles  dans  le  traitement  de  l’hydropisie. 

Les  toniques  vasculaires  les  plus  importants  sont  : 

La  digitale. 

Le  fer. 

La  strychnine. 

Pathologie  de  l’hydropisie.  — L’hydropisie  est  l’accumulation  de 
lymphe,  soit  dans  les  espaces  interstitiels  des  tissus  (œdème,  anasar- 
que),  ou  dans  les  grandes  cavités  séreuses  (ascite,  épanchements 
pleural  et  péricardique).  Cette  accumulation  résulte  de  ce  qu’il  sort 
des  capillaires  plus  de  lymphe  que  les  veinules  et  les  lymphatiques 
n’en  peuvent  absorber. 

Les  causes  principales  de  l’hydropisie  sont  : 1°  L’absorption  insuf- 
fisante de  la  lymphe  épanchée  dans  les  interstices  des  tissus  ou  dans 
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les  cavités  séreuses.  Ce  défaut  d’absorption  peut  provenir  : a)  d’une 
obstruction  des  veines  ou  b)  des  lymphatiques. 

2°  La  surabondance  de  lymphe  épanchée  par  les  capillaires.  Cet 
excès  de  lymphe  épanchée  peut  dépendre  à son  tour  : a)  d’une  altéra- 
tion des  parois  des  capillaires  qui  les  rend  plus  perméables  à l’issue 
des  liquides.  Cette  altération  paraît  seule  pouvoir  produire  l’œdème. 
Toutefois  il  est  deux  autres  facteurs  qui,  tout  en  étant  incapables  de 
déterminer  l’œdème  à eux 
seuls,  présentent  cependant 


la  lymphe  par  les  capil- 
laires est  simultanément 
accrue.  Ranvier  a démon- 
tré que  la  ligature  de  la 
veine  cave  chez  le  chien, 


1 œdeme  des  membres  infe-  p1G  j^g.  _ gchgma  des  expériences  de  Ranvier  sur  l’hy- 
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divise  en  même  temps  le  des  nerfs  moteurs  et  vaso-moteurs  qu'il  renferme.  Du 
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1 œdeme  apparaît  dans 

le  membre  correspondant  tandis  qu’il  fait  défaut  du  côté  opposé. 

11  prouva  que  l’œdème  est  du  à la  paralysie  des  vaso-moteurs  et 
non  pas  à celle  des  nerfs  moteurs  en  sectionnant  d’un  côté  le  tronc 
sciatique  tout  entier  et  en  divisant  seulement  les  racines  motrices  du 
sciatique  de  l’autre  membre  : l’œdème  ne  survint  que  du  côté  où  les 
nerfs  vaso-moteurs  avaient  été  divisés  (fig.  119).  On  peut  légitimement 
conclure  de  ces  expériences  que  les  toniques  vasculaires,  en  augmen- 
tant la  contractilité  des  artérioles,  peuvent  prévenir  ou  enrayer 
l’œdème. 


La  plupartdescasd’œdème 
reconnaissent  plusieurs  de 
ces  causes  à la  fois. 


la  plus  haute  importance. 


Ce  sont  : b)  l’hydrémie  et  c) 


la  paralysie  vaso-motrice.  < 


ne  provoque  de  l’œdème 
que  si  la  transsudation  de 


L’obstruction  isolée  des 
veines  ou  des  lymphatiques 


ne  suffit  pas  à déterminer 


nerf  sciatique  d’un  côté, 


côté  droit,  les  racines  motrices  du  nerf  sciatique  sont 
seules  sectionnées.  II  y a œdème  du  côté  de  la  paralysie 
des  vaso-moteurs. 
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L’hydrémie  n’augmente  pas  par  elle-même  l’exsudation  de  la  lymphe 
et  ne  suffit  pas  à provoquer  l’œdème;  toutefois,  l’œdème  des  malléoles 
se  voit  tous  les  jours  chez  les  personnes  anémiques  et  chlorotiques  et 
les  expériences  pratiquées  par  Jankowski  dans  le  laboratoire  de 
Cohnheim,  ont  prouvé  que  l’hydrémie,  tout  en  étant  incapable  par 
elle-même  d’augmenter  la  sortie  de  la  lymphe  par  les  capillaires,  pro- 
voque un  accroissement  notable  de  cette  exsudation  dès  que  les  vaso- 
moteurs sont  paralysés  (1). 

Les  modifications  que  l’inflammation  fait  subir  aux  parois  des 
capillaires  facilitent  l’exsudation  de  la  lymphe  et  tendent  à produire 
un  œdème  localisé.  Si  les  vaso-moteurs  sont  paralysés  en  même  temps, 
l’œdème  s’étend  et  de  plus  il  tarde  plus  longtemps  à disparaître.  Nous 
avons  déjà  vu,  à propos  des  expériences  sur  la  circulation  artificielle, 
que  l’addition  des  acides  au  liquide  nutritif  dilate  les  vaisseaux,  facilite 
l’exsudation  de  la  lymphe  et  tend  à provoquer  l’œdème.  11  n’est  pas 
impossible  que  les  altérations  des  parois  des  vaisseaux  sanguins 
soient  dues  parfois  à une  imperfection  des  phénomènes  d’oxydation 
et  à la  formation  d’acide  sarcolactique  au  lieu  d’acide  carbonique. 

L’arsenic,  qui  affaiblit  les  processus  d’oxydation  (2),  a une  tendance 
à produire  l’œdème  des  paupières. 

Il  est  évident  que  tous  les  agents  thérapeutiques  qui  activent  l’oxyda- 
tion de  nos  tissus  doivent  tendre  à prévenir  ou  à restreindre  l’exsu- 
dation de  la  lymphe  par  les  capillaires.  C’est  ainsi  que  le  fer  est  utile 
dans  l’anémie  et  que  la  tendance  à l’œdème  disparaît  dès  que  le  sang 
a repris  ses  caractères  normaux. 

Ce  que  nous  venons  de  dire  de  l’action  des  acides  semble  en  con- 
tradiction avec  l’opinion,  généralement  reçue,  d’après  laquelle  les 
acides  minéraux  agiraient  comme  toniques  vasculaires.  De  fait,  les 
acides,  administrés  à faibles  doses  et  associés  aux  amers,  affaiblissent 
le  tonus  vasculaire,  mais  il  est  probable  que  cet  effet  n’est  pas  dû  à 
une  action  directe  de  ces  agents  sur  les  vaisseaux  (voir  l’article 
Acides). 

SÉDATIFS  CARDIAQUES. 

Ce  sont  des  substances  qui  diminuent  la  force  et  la  fréquence  des 
pulsations  du  cœur. 

Elles  sont  surtout  employées  dans  le  but  de  calmer  les  mouvements 

(1)  Jankowski.  Virchow’  Archiv,  XGIII,  p.  259. 

(2)  Feitelberg.  Inaug.  Dissert.  Dorpat,  1883. 
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tumultueux  ou  les  palpitations  du  cœur,  ou  de  ralentir  le  pouls  dans 
le  cours  des  affections  fébriles,  notamment  de  celles  qui  sont  sous  la 
dépendance  d’une  inflammation  locale.  Nous  avons  déjà  fait  observer 
que  la  belladone  modère  la  sensibilité  du  cœur  aux  modifications 
de  pression,  et  que  ce  médicament  est  utile  contre  les  palpitations 
consécutives  au  surmenage  du  cœur.  La  compression  de  la  région 
précordiale  parait  déjà  calmer  les  palpitations  ; de  là  la  tendance  natu- 
relle à porter  la  main  vers  le  cœur  lorsqu’une  émotion  subite  survient. 
Il  est  difficile  de  dire  au  juste  si  le  bien-être  que  procure  certainement 
cette  compression  est  du  à un  phénomène  purement  mécanique,  ou 
si  c’est  un  effet  réflexe  exercé  sur  le  cœur  par  l’intermédiaire  des  nerfs 
cutanés.  Les  emplâtres,  notamment  l’emplâtre  de  belladone,  appliqués 
sur  la  région  du  cœur  exercent  également  une  influence  favorable  sur 
les  palpitations  cardiaques. 

L’acide  cyanhydrique  est  utile,  lorsque  les  palpitations  sont  liées  à 
une  indigestion.  Le  sénéga  a été  recommandé  contre  celles  que  l’on 
observe  dans  le  cours  des  affections  aortiques.  Nous  savons,  en  effet, 
que  le  principe  actif  principal  de  la  racine  de  sénéga,  la  saponine, 
modère  l’action  des  ganglions  et  du  muscle  cardiaques. 

Les  sédatifs  cardiaques  les  plus  usités  sont  : 

L’aconit. 

Le  vératrum  viride. 

Les  préparations  d’antimoine. 

Il  est  douteux  que  les  sédatifs  cardiaques  rendent  service  dans  les 
inflammations  des  organes  internes.  Mais,  ils  peuvent  amener  un  soula- 
gement marqué  dans  la  fièvre  qui  résulte  d’inflammations  circon- 
scrites, telles  que  l’amygdalite,  l’otite,  etc.  On  emploie  alors  de 
préférence  la  teinture  d’aconit,  à la  dose  d’une  goutte  fréquemment 
répétée  (Ringer). 

SÉDATIFS  VASCULAIRES. 

Ce  sont  des  médicaments  qui,  en  resserrant  les  vaisseaux,  modèrent 
l’afïlux  du  sang.  On  y a surtout  recours  pour  calmer  les  inflammations 
circonscrites  et  pour  prévenir  les  hémorrhagies.  Le  sédatif  vasculaire 
le  plus  puissant  est  le  froid. 

Le  froid  est  en  outre  un  sédatif  cardiaque,  et  la  glace  est  le  remède 
employé  de  préférence  contre  l’hémoptysie.  Dans  le  cas  d’hématémèse, 
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la  glace  apaise  l’action  du  cœur  et  provoque  la  contraction  des  vaisseaux 
de  l’estomac. 

Outre  le  froid,  on  peut  encore  employer  : 

La  digitale. 

L’ergot. 

L’hamamelis. 

L’acétate  de  plomb. 

L’opium. 


CHAPITRE  XII. 


REMÈDES  AGISSANT  SUR  LA  SURFACE  DU  CORPS. 

IRRITANTS  ET  RÉVULSIFS. 

Les  irritants  sont  des  substances  qui,  appliquées  sur  la  peau,  pro- 
voquent de  l’excitation  vasculaire,  pouvantaller  jusqu’à  l’inflammation. 
On  peut  les  employer  en  vue  de  leur  action  locale  pour  activer  la  cir- 
culation de  la  partie  sur  laquelle  on  les  applique,  et  pour  combattre 
les  altérations  dont  la  peau  est  déjà  le  siège. 

D’autres  fois,  on  a recours  à leur  action  révulsive,  c’est-à-dire  que  l’on 
cherche  à modifier  par  voie  réflexe  un  organe  plus  ou  moins  éloigné 
du  siège  de  l’application. 

On  divise  les  irritants,  selon  l’énergie  de  leur  action,  en  rubéfiants, 
en  vésicants,  en  pustulants  et  en  escharotiques. 

Les  rubéfiants  déterminent  une  congestion  et  une  rougeur  de  la  peau, 
qui  peuvent  ou  bien  disparaître  rapidement,  ou  bien  durer  pendant 
quelques  jours. 

Les  irritants  qui  provoquent  une  exsudation  entre  l’épiderme  et  la 
peau,  sont  appelés  vésicants  ou  épisp astiques. 

Les  pustulants  n’exercent  leur  action  que  sur  certaines  parties  cir- 
conscrites de  la  peau,  notamment  sur  le  pourtour  des  orifices  des 
glandes  sudoripares;  mais  cette  action  est  suffisamment  énergique 
pour  déterminer  la  formation  de  véritables  pustules. 

Les  caustiques  ou  escharotiques  détruisent  d’emblée  les  tissus  et  pro- 
duisent des  eschares. 

Il  n’existe  que  des  différences  de  degrés  entre  toutes  ces  variétés 
d’irritants.  Une  application  prolongée  des  agents  les  plus  faibles  peut 
donner  lieu  à une  irritation  violente,  et  d’autre  part,  les  irritants  les 
plus  énergiques  ne  donnent  lieu  qu’à  des  modifications  superficielles 
des  tissus  lorsque  l’application  n’en  est  que  passagère. 

Il  importe  de  rappeler  que  l’inflammation  et  la  suractivité  circula- 
toire sont  deux  phénomènes  tout  différents,  bien  qu’ils  soient  fré- 
quemment associés. 

L’inflammation  est  une  lésion  des  tissus,  que  la  suractivité  circu- 
latoire tend  à réparer.  La  suractivité  circulatoire  accompagne  tou- 
jours la  suractivité  des  fonctions,  que  la  fonction  soit  normale,  telle 
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par  exemple  qu’on  l’observe  dans  les  glandes  au  moment  de  la  sécré- 
tion, ou  dans  les  muscles  lors  de  leur  contraction,  ou  qu’elle  tende 
à la  réparation  de  nos  tissus.  Lorsque  cette  réparation  s’accomplit 
trop  lentement,  on  peut  chercher  à l’activer  en  augmentant  l’afflux 
du  sang,  soit  par  les  frictions,  ou  par  les  liniments  ou  les  emplâtres, 
appliqués  par  exemple  sur  des  articulations  qui  sont  le  siège  d’une 
inflammation  chronique  ou  sur  des  ulcères  chroniques. 

Si  l’irritation  n’accélère  pas  le  travail  d’absorption,  c’est  le  plus 
souvent  qu’elle  n’est  pas  assez  énergique.  J'ai  observé  un  cas  de  goutte 
rhumatismale  où  l’application  de  liniments  irritants  ne  fut  d’abord 
suivie  d’aucune  amélioration  ; un  beau  jour  le  malade  appliqua  par 
erreur  une  couche  tellement  épaisse  de  Uniment  iodé  qu’une  vésication 
étendue  s’en  suivit.  La  guérison  marcha  rapidement  à partir  de  ce 
moment. 

Dans  \' inflammation  aiguë , l’abondance  de  l’afflux  sanguin,  jointe  à 
une  exagération  de  sensibilité  des  nerfs  affectés,  détermine  souvent 
des  douleurs  fort  vives,  qu’il  est  possible  d’apaiser  en  diminuant  la 
tension  du  sang  dans  la  région  malade.  C’est  précisément  ce  que  l’on 
observe  quand  on  a le  doigt  enflammé  â la  suite  d’une  piqûre  d’épine, 
d’une  meurtrissure  ou  autre  accident  semblable.  Il  suffit  de  laisser 
pendre  le  bras  pour  ressentir  une  exacerbation  des  douleurs  â chaque 
battement  du  pouls,  tandis  qu’en  élevant  la  main  au-dessus  de  la 
tête,  on  sent  aussitôt  les  douleurs  se  calmer  et  disparaître.  On  peut 
encore  abaisser  la  tension  sanguine  en  provoquant  la  contraction  des 
artères  afférentes,  soit  par  l’application  d’une  compresse  froide  autour 
du  bras,  soit  en  plongeant  la  main  dans  l’eau  froide  (fig.  120). 


Fig.  120.  — Tracés  de  l'artère  radiale  au  poignet,  A avant  et  B après  l’application  autour 
du  bras  d’un  linge  trempé  dans  l’eau  froide  (Winternitz). 


Les  cataplasmes  chauds  autour  du  doigt  calment  également  la  dou- 
leur. 11  semble  étrange  à première  vue  que  le  froid  et  le  chaud  apaisent 
la  douleur  l’un  et  l’autre,  mais  il  suffira  d’un  instant  de  réflexion  pour 
comprendre  que  ces  deux  agents  abaissent  la  tension  vasculaire  de  la 
partie  affectée.  Le  froid  provoque  une  contraction  réflexe  des  artères 
afférentes  et  diminue  ainsi  la  quantité  de  sang  qui  se  rend  à la  partie 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


397 


malade.  Le  chaud  dilate  les  capillaires  de  la  circulation  collatérale  et 
dévie  par  conséquent  le  sang  des  vaisseaux  enflammés. 

L’emploi  des  révulsifs  est  basé  sur  ce  fait  que  l’on  peut,  par  l’inter- 
médiaire du  système  nerveux  et  par  voie  réflexe,  provoquer,  dans  la 
circulation  des  organes  internes,  des  modifications  analogues  à celles 
produites  par  l’application,  sur  le  doigt,  du  froid  ou  de  la  chaleur. 

Les  irritants  appliqués  sur  la  peau,  dilatent  les  vaisseaux  et  produi- 
sent de  la  rougeur,  mais,  en  même  temps,  ils  déterminent  la  contrac- 
tion des  vaisseaux  dans  les  districts  éloignés  du  siège  de  l’irritation. 
Il  est  probable  que  cette  con- 
traction est  surtout  énergique 
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Représentation  schématique  des  effets 
produits  par  le  froid  et  le  chaud  sur  l'inflam- 
mation. La  figure  est  sensée  représenter  l'extré- 
mité du  doigt  ; au  centre  de  la  figure  se  trouve 
le  nerf  qui  anime  la  partie  endolorie;  sur  les 
côtés  se  trouvent  une  artère  et  une  veine,  reliées 
par  un  réseau  capillaire  ; l'étoile  placée  au  cen- 
tre du  réseau  capillaire  représente  le  point 
irrité.  En  a,  ce  point  est  vivement  congestionné; 
en  b , les  artères  sont  supposées  rétrécies,  et  le 
doigt  est  anémique  à la  suite  de  l'application 
du  froid  autour  du  bras  ; en  c,  le  réseau  capil- 
laire superficiel  est  dilaté  par  les  cataplasmes 
et  le  sang  est  dévié  des  parties  profondes  endo- 
lories vers  la  région  superficielle. 


dans  les  organes  internes  ayant 
des  affinités  nerveuses  directes 
avec  la  surface. 

Après  avoir  badigeonné  une 
des  régions  fessières  d’un  lapin 
avec  du  collodion  cantharidé,  Fig_121- 
Zülzer  observa  que  la  région 
sous-cutanée  et  les  zones  super- 
ficielles des  muscles  étaient  con- 
gestionnées, tandis  que  les  mus- 
cles profonds,  la  paroi  thoracique 
et  le  poumon  lui-même,  éiaient 
plus  pâles  et  plus  anémiques  que 
les  mêmes  régions  du  côté  où  il 
n’avait  pas  pratiqué  de  badigeonnage. 

Un  phénomène  analogue  se  présente  vraisemblablement  chez 
l’homme;  il  est  probable  que  l’irritation  provoquée  par  l’application 
d’un  vésicatoire  sur  un  des  côtés  de  la  poitrine  détermine  la  contrac- 
tion des  vaisseaux  de  la  plèvre  et  du  poumon  situés  plus  profondé- 
ment. On  pensait,  autrefois,  que  les  cataplasmes  et  les  vésicatoires 
agissaient  en  attirant  le  sang  hors  de  la  région  enflammée. 

C’est,  en  effet,  ce  qui  a lieu  lorsqu’on  applique  un  cataplasme  sur  le 
doigt  enflammé,  mais  il  est  évident  que  la  quantité  de  sang  déviée, 
vers  la  peau  est  trop  faible  pour  expliquer  le  bien-être  que  procure 
l’application  d’un  cataplasme  dans  la  pneumonie  ou  la  pleurésie. 

Toutefois,  il  n’est  pas  impossible  qu’à  la  suite  de  l’emploi  d’un  cata- 
plasme ou  d’un  vésicatoire,  les  vaisseaux  de  celte  partie  du  poumon 
et  de  la  plèvre  qui  enveloppe  la  région  malade  se  dilatent  à la  façon 
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des  capillaires  superficiels  du  doigt.  Il  est  difficile  de  décider  com- 


Vaisseaux  de  la  paroi  tho- 
racique  


Centre  vaso-moteur. 


Système  artériel. 


Vaisseaux  dilatés  du  pou- 
mon. 


Fig.  122.  — Figure  schématique  de  la  congestion  pulmonaire.  Les  vaisseaux  du  poumon  sont 
dilatés  ; ceux  de  la  paroi  thoracique  sont  contractés. 


nient  agissent  les  vésicatoires  ou  les  cataplasmes  dans  chaque  cas  en 
particulier. 

L’observation  clinique  nous  semble  démontrer  que  les  vésicatoires 
calment  parfois  les  symptômes  aigus  de  l’inflammation  en  produisant 
le  resserrement  des  artères  afférentes  (fig.  123).  Si  le  vésicatoire  est 


Vaisseaux  thoraciques  di- 
latés   


Vésicatoire 


Centre  vaso-moteur. 


Système  artériel. 


Vaisseaux  pulmonaires 
contractés. 


Fig.  123.  — Schéma  des  effets  produits  sur  la  circulation  pulmonaire  par  l'application  d'un 
vésicatoire  sur  la  paroi  thoracique.  L'irritation  transmise  au  centre  vaso-moteur  est  réflé- 
chie sur  les  nerfs  vaso-moteurs  des  artères  pulmonaires  dont  elle  détermine  la  contraction 
et  sur  les  nerfs  vaso-dilatateurs  de  la  paroi  thoracique,  dont  les  vaisseaux  se  dilatent  et 
diminuent  la  congestion  pulmonaire.  (Voir  fig.  122.) 

appliqué  trop  près  du  siège  de  l’inflammation,  il  arrive  qu’il  augmente 
la  congestion  au  lieu  de  la  diminuer  et  qu’il  fait  du  tort  au  lieu  de 
faire  du  bien.  Dans  la  péricardite,  par  exemple,  on  fera  bien  de  pla- 
cer le  vésicatoire  à quelque  distance  de  la  région  précordiale. 

Les  révulsifs  peuvent  encore  être  employés  avec  avantage  pour  acti- 
ver la  résorption  des  exsudats  inflammatoires.  Un  vésicatoire  appliqué 
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sur  un  ulcère  chronique  active  la  circulation  d’une  manière  évidente 
et  les  bords  calleux  et  épaissis,  qui  l’environnent,  se  résorbent  et 
s’amincissent  à vue  d’œil.  Les  révulsifs  appliqués  sur  la  paroi  thora- 
cique paraissent  produire  des  modifications  analogues  dans  le  poumon; 
de  fait,  les  badigeonnages  de  teinture  d’iode  sur  la  poitrine  activent 
l’absorption  des  liquides  épanchés  dans  la  plèvre  et  des  résidus  de 
l’inflammation  chronique  des  poumons.  Mais  si  l’on  a recours  aux 
contro-stimulants,  dans  le  but  de  hâter  l’absorption,  on  aura  soin  de 
les  placer,  non  pas  à distance,  mais  le  plus  près  possible  du  siège  de 


l'inflammation. 

Rubéfiants. 

Frictions. 

Ammoniaque.  — Ammoniaque  li- 
quide, liniment  camphré  com- 
posé. 

Alcool  (dont  on  empêche  l’évapo- 
ration). 

Arnica. 

Essence  de  cajeput. 

Camphre. 

Capsicuni. 

Chloroforme  (dont  on  prévient 
l’évaporation);  liniment  au  chlo- 
roforme. 

Ether. 

Iode  et  ses  préparations.  Iodure 
de  cadmium  ; iodure  de  plomb. 

Menthol. 

Moutarde. 

Essences  de  térébenthine,  de  mus- 
cade et  autres. 

Vésicants. 

Acide  acétique  glacial. 

Eau  bouillante. 

Marteau  de  Corrigan. 

Cantharides,  en  solution,  en  em- 
plâtres ; cantharidine. 


Euphorbe. 

Garou. 

Essence  de  moutarde. 

Rhus  toxicodendron. 

Pustulants. 

Huile  de  croton. 

Tartre  stibié. 

Caustiques. 

Cautère  actuel. 

Acides  : — acétique  (glacial), 
phénique. 
chromique. 
chlorhydrique, 
lactique, 
nitrique, 
osmique. 
sulfurique. 

Alcalis  : — 

Chaux. 

Pâte  de  Londres. 
Pâte  de  Vienne. 
Potasse  caustique. 
Soude  caustique. 
Ethylate  de  sodium. 
Alun  calciné. 
Antimoine  (chlorure). 
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Caustiques. 


Sulfate  de  cuivre. 

Chlorure  et  nitrate  de  mercure. 
Nitrate  d’argent. 


Arsenic. 

Brome. 


Composés  solubles  des  métaux  Chlorure  et  sulfate  de  zinc. 

lourds,  notamment  : 

Rubéfiants.  — Les  frictions  pratiquées,  soit  avec  la  main,  soit  à l’aide 
d’une  brosse  ou  d’une  étoffe  rugueuse  constituent  le  moyen  le  plus 
simple  de  provoquer  la  rubéfaction. 

En  employant  les  rubéfiants,  on  peut  avoir  en  vue  l’action  qu’ils 
exercent  sur  la  peau  : c’est  ainsi  qu’on  y a recours  pour  calmer  le 
prurit;  d’autres  fois  on  a en  vue  l’action  qu’ils  exercent  sur  les  tissus 
profonds. 

Les  frictions  des  membres,  pratiquées  de  la  périphérie  vers  le  centre 
du  corps,  diminuent  la  tension  de  la  peau,  dans  le  cas  d’œdème,  en 
chassant  dans  la  circulation  une  partie  du  liquide  épanché.  Après  les 
exercices  corporels  excessifs,  le  massage  des  membres  fait  disparaître 
la  sensation  de  fatigue  en  favorisant  le  passage  des  résidus  du  travail 
musculaire  dans  la  circulation  générale.  Le  massage  de  la  région  fes- 
sière  apaise  l’excitation  nerveuse  et  tend  à produire  le  sommeil.  Les 
frictions,  associées  à l’emploi  des  liniments  stimulants,  font  dispa- 
raître le  gonflement  et  la  raideur,  qui  persistent  si  souvent  dans  les 
articulations  après  la  guérison  du  rhumatisme  articulaire. 

Les  douleurs  névralgiques  cèdent  souvent  à l’application  des  rubé- 
fiants, tels  que  l’ammoniaque,  le  choloforme  sous  verre,  les  rigol- 
lots,  etc. 

Les  malades  atteints  de  débilité  nerveuse  retirent  parfois  grand 
bénéfice  d’une  application  de  liminent  sinapisé  sur  la  colonne  verté- 
brale; dans  l’irritabilité  nerveuse  avec  insomnie,  un  rigollot  appliqué 
sur  la  nuque  procure  parfois  le  sommeil.  Les  rigollots  provoquent  en 
outre  une  douleur  fort  vive;  ils  peuvent  servir  sous  ce  rapport  à reveiller 
du  coma  les  personnes  empoisonnées  par  les  narcotiques. 

Appliqués  sur  la  paroi  thoracique  à l’endroit  où  les  poumons  sont 
affectés  de  consolidation  chronique,  soit  après  une  pleurésie  ou  une 
pneumonie,  soit  au  début  de  la  phtisie,  les  papiers  de  moutarde  et  le 
liniment  iodé  activent  l’absorption  des  exsudât  inflammatoires. 

V ésicants.  — On  applique  les  épispastiques  sur  les  ulcères  chroniques 
des  membres  et  sur  les  articulations  qui  sont  le  siège  d’un  épanchement 
ou  d’un  engorgement  chronique.  Placés  sur  les  jointures  endolories, 
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dans  le  rhumatisme  articulaire  aigu,  ils  calment  les  souffrances  et 
exercent  même  une  certaine  influence  curative  sur  l’affection  prin- 
cipale. 

Dans  la  névralgie,  les  vésicatoires  appliqués  sur  les  points  douloureux 
sont  utiles;  dans  les  névalgies  intercostale  et  mammaire,  on  fait  bien 
de  mettre  le  révulsif  sur  l’endroit  correspondant  de  la  colonne  verté- 
brale : il  existe  souvent  à cet  endroit  un  point  douloureux  à la  pression  ; 
pour  apaiser  les  douleurs  de  la  névralgie  sciatique,  il  vaut  souvent 
mieux  mettre  le  vésicatoire  sur  le  talon  que  sur  le  trajet  du  nerf 
malade. 

Il  arrive  assez  fréquemment,  dans  les  névralgies,  qu’une  application 
superficielle  du  cautère  actuel  est  plus  efficace  qu’un  vésicatoire. 

Les  vésicatoires  calment  fréquemment  les  douleurs  de  la  péricardite 
et  de  la  pleurésie;  ils  coupent  parfois  ces  affections  au  début.  Placés 
sur  l’épigastre,  les  emplâtres  vésicants  arrêtent  souvent  les  vomisse- 
sements,  quelle  qu’en  soit  la  cause. 

Dans  les  affections  cérébrales,  notamment  dans  la  céphalalgie  chro- 
nique, dans  la  méningite  et  dans  l’hydrocéphalie,  les  vésicatoires  appli- 
qués sur  la  nuque  ou  sous  l’apophyse  mastoïde  peuvent  rendre  service. 

La  paralysie  hystérique  des  membres  cède  parfois  à l’emploi  d’un 
vésicatoire  et  l’aphonie  hystérique  disparaît  dans  certains  cas  à la 
suite  de  l’application  d’un  vésicatoire  sur  le  larynx. 

Pustulants.  — On  y a recours  pour  provoquer  une  irritation  modé- 
rée mais  continue,  dans  les  affections  inflammatoires  chroniques;  la 
pommade  au  tartre  émétique  et  le  liniment  à l’huile  de  croton  peuvent 
rendre  de  précieux  services  dans  le  cours  des  inflammations  chroni- 
ques des  articulations  ou  des  synoviales,  dans  la  bronchite,  la  pleuré- 
sie et  parfois  même  dans  la  phtisie.  Fréquemment  usités  autrefois,  les 
pustulants  ont  été  remplacés  presqu’entièrement,  dans  ces  dernières 
années,  par  la  teinture  d’iode  et  les  vésicatoires. 

Caustiques.  — Ils  servent  à détruire  les  excroissances  qui  se  déve- 
loppent à la  surface  de  la  peau  et  des  muqueuses,  telles  que  les  ver- 
rues, les  condylomes  et  les  polypes;  ils  servent  également  à supprimer 
les  bourgeons  mollasses  et  exubérants  des  plaies  et  des  ulcères  chro- 
niques. Si,  après  une  opération,  la  plaie  se  recouvre  de  granulations 
fongueuses,  il  suffit  généralement  d'une  application  passagère  de 
nitrate  d’argent,  de  sulfate  de  cuivre  ou  d’acide  nitrique  pour  amener 
une  prompte  cicatrisation. 

On  a encore  recours  aux  caustiques,  dans  le  but  de  détruire  les  néo- 
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plasmes  de  mauvaise  nature.  Les  caustiques  les  plus  employés  sont  : 
la  pâte  de  Vienne,  la  pâte  de  Londres,  l’acide  sulfurique  mélangé  à de 
la  sciure  de  bois  et  l’acide  arsénieux  associé  à diverses  substances  en 
quantité  suffisante  pour  faire  une  pâte  molle.  L’opération  chirurgi- 
cale doit  être  préférée  aux  applications  caustiques,  à moins  que  les 
malades  refusent  obstinémentle  bistouri. 

On  a parfois  recours  aux  applications  caustiques,  notamment  de  la 
potasse  caustique,  avant  d’ouvrir  les  abcès,  particulièrement  ceux  du 
foie  : il  s’établit  entre  le  péritoine  pariétal  et  le  péritoine  viscéral  des 
adhérences  qui  empêchent  le  pus  de  se  frayer  un  chemin  dans  la 
cavité  péritonéale  au  moment  de  l’opération. 

Dans  la  céphalalgie  chronique  et  l’épilepsie,  il  peut  être  utile  d’en- 
tretenir une  suppuration  en  pratiquant  une  plaie  au  moyen  d’un  caus- 
tique et  en  l’empêchant  de  se  cicatriser  par  l’introduction  d’un  corps 
étranger  ou  par  l’application  continue  d’un  onguent  irritant,  tel  que 
l’onguent  de  sabine.  - 

On  appliquées  caustiques  sur  les  morsures  de  serpents  vénimeux 
ou  de  chiens  enragés,  à l’effet  de  détruire  le  virus  et  de  prévenir  son 
absorption.  Il  faut  avoir  recours  aux  caustiques  énergiques.  J’ai  vu 
mourir  de  rage  un  enfant  de  six  mois  après  une  morsure  que  j’avais 
cependant  cautérisée  vivement  par  le  nitrate  d’argent,  cinq  minutes 
après  l’accident.  La  conduite  à tenir,  en  cas  de  morsure  suspecte,  con- 
siste à exciser  largement  et  à cautériser  la  plaie  à l’aide  du  fer  rouge, 
en  ayant  soin  de  placer  une  forte  ligature  entre  l’endroit  mordu  et  le 
cœur  pour  prévenir  l’absorption  du  virus  déposé  dans  la  plaie. 


Les  émollients  relâchent  et  assouplissent,  tandis  que  les  adoucissants 
protègent  et  adoucissent  les  tissus  sur  lesquels  on  les  applique. 

Beaucoup  de  médicaments  sont  à la  fois  émollients  et  adoucissants. 
Toutefois,  on  donne  de  préférence  le  nom  d’émollients  aux  substan- 
ces huileuses  et  mucilagineuses  que  l’on  applique  sur  la  peau;  celles 
que  l’on  applique  sur  les  muqueuses  sont  alors  appelées  adoucissants. 


EMOLLIENTS  ET  ADOUCISSANTS. 


Adoucissants. 


Émollients. 


Pain. 

Collodion. 

Ouate. 


Chaleur  humide  : bains  d’eau  tiède, 
éponges  humides,  fomentations 
chaudes,  vapeur. 
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Adoucissants. 


Émollients. 


Figues. 

Terre  à foulon. 

Gélatine. 

Mousse  d’Islande. 

Colle  de  poisson. 

Glycérine. 

Gomme. 

Miel. 

Graines  de  lin. 

Feuilles  de  mauve. 

Huile  d’amandes  et  d’olives. 


Cataplasmes  de  son , de  pain , de 
figues,  d’amidon,  de  farine  de 
lin,  etc. 


Substances  gélatineuses. 


Graisses  : huile  d’amandes,  glycé- 
rine, axonge,  huile  de  lin,  huile 
de  pied  de  bœuf,  huile  d’olives, 
blanc  de  baleine,  suif,  lanoline. 


Paraffine,  vaseline,  onguent  de  pé- 
trole. 


Savon  et  autres  liniments. 


Amidon. 

Blanc  d’œuf. 

L’action  des  adoucissants  est  surtout  mécanique.  Ils  forment  sur  les 
muqueuses  enflammées  ou  sur  la  peau  dépouillée  de  son  épiderme, 
un  enduit  qui  calme  l’irritation  des  tissus  tout  en  les  mettant  à l’abri 
des  influences  extérieures.  On  les  emploie  à l’extérieur  dans  les  affec- 
tions cutanées  avec  irritation,  et  à l’intérieur  dans  le  cas  où  la  mu- 
queuse digestive  est  enflammée,  comme  après  les  empoisonnements 
par  des  substances  irritantes. 

Les  substances  mucilagineuses  sont  encore  employées,  sous  forme 
de  boissons,  dans  les  cas  d’irritation  du  pharynx  ou  lorsque  la  toux 
paraît  liée  à une  congestion  du  pharynx  ou  des  parties  supérieures  des 
voies  respiratoires. 

On  peut  conseiller  les  prunes,  les  figues  ou  même  les  choux  pour 
prévenir  l’irritation  intestinale  que  pourraient  provoquer  des  corps 
durs  ou  pointus  avalés  accidentellement.  Ces  diverses  substances  don- 
nent un  résidu  qui  enveloppe  le  corps  étranger  et  l’empêchent  de  nuire 
à la  muqueuse  digestive. 

Les  émollients  diminuent  la  tension  et  apaisent  la  douleur  des  tissus 
enflammés;  la  chaleur  humide  exerce  cette  action  par  le  mécanisme  que 
nous  avons  déjà  expliqué  (p.  398). 

Les  émollients  huileux  assouplissent  la  peau.  Ils  facilitent  le  massage 
et  en  favorisent  les  effets. 

Applications  thérapeutiques.  — La  chaleur  humide  calme  les  spasmes 
et  les  douleurs  qui  les  accompagnent;  elle  apaise  la  douleur  sympto- 
matique de  l’inflammation,  que  celle-ci  soit  superficielle  ou  profondé- 
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ment  située.  Cette  action  est  tellement  manifeste  qu’aux  yeux  de  beau- 
coup de  gens  la  douleur  appelle  nécessairement  les  cataplasmes. 
Lorsque  l’irritation  inflammatoire  est  superficielle,  on  applique  les 
cataplasmes  directement  sur  la  peau;  si,  au  contraire,  l’inflammation 
siège  dans  les  organes  profonds,  on  fait  bien  d’interposer  une  épaisse 
couche  de  flanelle  entre  la  peau  et  les  cataplasmes;  de  cette  façon  la 
chaleur  arrive  graduellement  au  contact  des  tissus  et  l’on  peut  em- 
ployer des  cataplasmes  très  chauds  sans  avoir  à craindre  de  brûler  la 
peau. 

Dans  les  affections  des  voies  respiratoires,  on  emploie  généralement 
la  chaleur  sous  forme  d’inhalations. 

Appliqués  sur  la  peau  ou  sur  les  muqueuses,  les  émollients  huileux 
préviennent  les  gerçures  et  les  excoriations  auxquelles  les  personnes 
délicates  sont  exposées  en  temps  froid. 

En  isolant  les  surfaces  cutanées  des  régions  où  la  peau  est  habituel- 
lement en  contact  avec  elle-même,  comme  dans  les  replis  génito-cruraux, 
les  huiles  et  les  graisses  préviennent  efficacement  l’érythème  inter- 
trigo  et  la  formation  d’ulcères,  surtout  chez  les  enfants. 


Les  astringents  sont  des  substances  qui  resserrent  les  tissus  sur 
lesquels  on  les  applique,  et  qui  restreignent  les  sécrétions  des  mu- 
queuses : 


ASTRINGENTS 


Acides. 

Alcool. 

Alun. 

Chaux. 

Sels  des  métaux  lourds. 

Par  ex.  : Sous-nitrate  de  bismuth. 


Acide  gallique. 

Acide  tannique. 

Substances  végétales  tannifères. 
Par  ex.  : Cachou. 


Sulfate  de  cadmium. 
Sulfate  de  cuivre. 
Perchlorure  de  fer. 
Acétate  de  plomb. 
Nitrate  d’argent. 
Sulfate  de  zinc. 


Noix  de  galle. 
Kino. 

Ecorce  de  chêne. 
Raisins  d’ours. 
Arbutine. 


Les  astringents  locaux  sont  ceux  qui  exercent  leur  action  sur  les 
tissus  avec  lesquels  ils  viennent  immédiatement  en  contact.  D’autres 
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substances  de  la  même  catégorie  exercent  une  action  restrictive  sur  les 
organes  profonds  après  leur  passage  dans  le  sang. 

A l’exception  de  l’acide  gallique  et  de  l’ergot,  tous  les  astringents 
coagulent  ou  précipitent  Y albumine.  Les  acides  minéraux  dilués  ne 
coagulent  pas  l’albumine,  mais  ils  précipitent  les  matières  albumi- 
noïdes des  fluides  alcalins  où  celles-ci  sont  dissoutes  dans  l’organisme. 

Appliqués  sur  la  peau  dépouillée  de  son  épiderme,  les  astringents 
se  combinent  aux  sucs  albumineux  qui  suintent  à la  surface  des  plaies 
et  donnent  lieu  ainsi  à la  formation  d’une  pellicule  plus  ou  moins 
épaisse  qui  protège,  dans  une  certaine  mesure,  les  tissus  profonds 
contre  les  irritations  venant  de  l’extérieur;  en  même  temps,  ces  tissus 
eux-mêmes  diminuent  devolume  etdeviennent  plus  denses.  Les  astrin- 
gents exercent  une  action  tout  à fait  similaire  sur  les  muqueuses,  dont 
ils  restreignent  du  reste  les  sécrétions.  On  a cru  que  cette  action  astrin- 
gente était  due  tout  autant  à la  contraction  des  artérioles  et  à la  dimi- 
nution de  l’afflux  sanguin,  qu’à  une  influence  restrictive  sur  les  tissus. 
Le  nitrate  d’argent  et  l’acétate  de  plomb  possèdent  en  effet  la  propriété 
de  resserrer  les  vaisseaux,  mais  il  résulte  des  expériences  de  Rossbach 
que  le  perchlorure  de  fer  et  l’alun  n’ont  aucune  action  semblable,  et 
que  le  tannin  et  l’acide  gallique  dilatent  au  contraire  les  vaisseaux. 

Applications  thérapeutiques.  — Si  l’on  a en  vue  l’action  locale  des 
astringents,  on  peut  les  employer  soit  en  poudre,  soit  en  lotions,  en 
onguents,  en  emplâtres,  en  solutions  dans  la  glycérine,  etc.  On  les 
applique  — surtout  les  astringents  métalliques  — sur  les  plaies  et  les 
ulcères,  dans  le  but  de  rapetisser  et  d’affermir  les  bourgeons  charnus, 
et  de  protéger  les  surfaces  malades,  par  la  formations  d’une  pellicule 
de  substances  albuminoïdes  coagulées.  On  utilise  encore  les  astrin- 
gents pour  décongestionner  les  muqueuses  et  restreindre  leurs  sécré- 
tions : c’est  ainsi  qu’on  les  emploie  en  collyres,  en  gargarismes,  en 
injections  nasales,  uréthrales  ou  vaginales,  et  qu’on  les  incorpore 
dans  les  suppositoires.  Administrés  à l’intérieur,  un  certain  nombre 
d’astringents  exercent  une  action  constipante  des  plus  manifestes  ; 
certains  d’entre  eux  exercent  en  outre  une  action  locale  sur  l’estomac 
et  les  intestins. 

Quelques  astringents,  l’acétate  de  plomb  et  l’acide  gallique  notam- 
ment, arrêtent  les  hémorragies,  après  leur  passage  dans  le  sang.  Ces 
substances  sont  employées  dans  le  traitement  de  l’hémoptysie,  de  l’hé- 
maturie, de  l’hématémèse,  et  d’autres  pertes  de  sang  provenant  des 
organes  internes. 
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STYPTIQUES. 

Les  styptiques  sont  des  substances  qui  arrêtent  l’écoulement  de 
sang  à la  surface  des  plaies.  Leur  action  s’explique,  soit  par  la  forma- 
tion rapide  d’un  coagulum  qui  bouche  les  vaisseaux  blessés,  soit  par 
le  resserrement  des  artérioles. 

Acides. 

Cautère  actuel. 

Alun. 

Perchlorure  de  fer. 

Tannin. 

Acétate  de  plomb. 

Le  froid 
La  digitale 
L’ergot 

-% 

Action.  — Le  matico  et  la  toile  d’araignée  arrêtent  l’hémorragie  d’une 
manière  mécanique.  Le  collodion  exerce  également  une  action  méca- 
nique en  comprimant  les  tissus  blessés  et  en  empêchant  ainsi  le  sang 
de  sourdre  par  les  capillaires. 

L’alun,  l’acétate  de  plomb  et  le  perchlorure  de  fer  agissent  en 
coagulant  le  sang. 

La  compression,  les  éponges  trempées  dans  l’eau  froide  et  la  glace 
déterminent  la  contraction  des  vaisseaux. 

L’acétate  de  plomb  et  l’acide  gallique,  après  leur  absorption,  ne 
diminuent  pas  seulement  les  sécrétions  des  muqueuses;  ils  peuvent 
en  outre  restreindre  ou  arrêter  les  hémorragies  internes.  Peut-être 
agissent-ils  en  augmentant  la  coagulabilité  du  sang  ou  en  resserrant 
les  artérioles.  L’ergot  et  la  digitale  arrêtent  les  hémorragies  internes 
en  produisant  la  contraction  des  petites  artères;  leur  action  coagu- 
lante est  nulle  ou  peu  prononcée. 

La  position  déclive  tend  à augmenter  les  hémorragies  en  augmen- 
tant la  pression  du  sang.  Aussi  est-il  à conseiller  d’élever  autant  que 
possible  le  membre  blessé,  dans  le  but  d’arrêter  l’écoulement  du  sang. 

Tout  ce  qui  tend  à augmenter  l’énergie  des  contractions  cardiaques 
élève  naturellement  la  pression  du  sang,  et  dans  le  cas  d’hémorragie 
il  est  de  la  plus  haute  importance  de  prescrire  au  malade  le  repos 
absolu  et  de  ne  lui  accorder  que  des  aliments  froids. 


Le  collodion 
Le  matico  et 
La  toile  d’araignée 


sont  des 
hémostatiques 
mécaniques. 


et  > resserrent  les  vaisseaux  sanguins. 
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Le  froid  arrête  puissamment  les  hémorragies  tant  internes  que 
superficielles;  il  agit  vraisemblablement  en  déterminant  la  contraction 
réflexe  des  vaisseaux.  Une  clef  froide  appliquée  dans  la  région  de  la 
nuque  et  les  lotions  d’eau  froide  sur  le  front  et  le  dos  du  nez  sont  des 
remèdes  employés  par  le  vulgaire  dans  l’épistaxis  ; dans  le  cas  d’hémop- 
tysie et  de  d’hématémèse  on  peut  recourir  avec  avantage  à l’applica- 
tion d’une  vessie  de  glace  sur  la  poitrine  ou  l’épigastre.  Il  est  probable 
qu’une  foule  d’autres  applications  irritantes  possèdent  une  action 
analogue  à celle  du  froid;  ainsi  s’explique  vraisemblablement  le  fait 
que  les  ménorragies  et  les  métrorragies  sont  souvent  combattues 
avec  avantage  par  l’introduction  dans  le  vagin  d’un  tampon  d’ouate 
humecté  de  vinaigre  et  d’eau-de-vie,  ou  par  l’application  sur  la  vulve 
d’une  serviette  trempée  dans  la  même  solution. 

L’action  hémostatique  puissante  des  injections  vaginales  et  utérines 
d’eau  très  chaude,  dans  le  cas  d’hémorragie  après  l’accouchement, 
résulte,  selon  toute  apparence,  de  la  contraction  réflexe  des  vaisseaux 
de  l’utérus  et  de  l’action  stimulante  exercée  par  l’eau  chaude  sur  les 
parois  musculaires  de  l’organe. 


CHAPITRE  XIII. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  SYSTÈME  DIGESTIF. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  DENTS. 

La  mastication  constitue  un  des  facteurs  les  plus  importants  d’une 
digestion  régulière.  Pendant  l’âge  adulte,  l’estomac  et  les  intestins  ont 
une  vigueur  suffisante  pour  assurer  la  digestion  d’aliments,  même  im- 
parfaitement broyés,  mais  à mesure  que  l’homme  avance  en  âge,  une 
mastication  incomplète  devient  la  source  de  troubles  dyspeptiques  de 
plus  en  plus  prononcés. 

Lorsque  toutes  les  dents  sont  tombées,  on  peut  fort  bien  mâcher  les 
aliments  avec  les  gencives,  tandis  que  si  la  chute  des  dents  est  incom- 
plète, les  quelques  dents  qui  restent,  s’opposent  à la  jonction  des 
mâchoires  et  mettent  obstacle  au  travail  de  la  mastication. 

L’usure  des  dents  provient  principalement  de  la  destruction  de  la 
dentine  sous  l’influence  des  matières  acides  provenant  de  la  décompo- 
sition des  aliments  dans  la  bouche.  Comme  cette  décomposition  est 
due  en  grande  partie  à un  travail  bactéridien,  les  antiseptiques  peu- 
vent être  employés  avec  avantage  pour  prévenir  la  destruction  des 
dents. 

Une  bonne  précaution  est  de  brosser  doucement  les  dents,  chaque 
soir  avant  le  coucher;  de  cette  façon  on  entraîne  les  parcelles  d’ali- 
ments qui  se  sont  logées  entre  les  dents;  on  prévient  par  là  même,  et 
la  décomposition  de  ces  matières  et  l’action  nuisible  qu’elles  pour- 
raient exercer  sur  la  substance  de  la  dent.  La  chaux  constitue  la  base 
d’un  grand  nombre  de  poudres  dentifrices;  cette  substance  enlève 
d’une  manière  mécanique  les  particules  alimentaires,  sans  attaquer 
les  dents,  et  elle  possède  en  outre  la  propriété  de  neutraliser  les  acides 
qui  se  trouvent  dans  la  bouche.  L’action  du  charbon  de  bois  est  aussi 
purement  mécanique,  mais  cette  matière  attaque  plus  vite  l’émail  de 
la  dent. 

Les  antiseptiques  communément  employés  dans  les  poudres  denti- 
ces  sont  le  borax,  la  quinine  et  l’acide  phénique.  Les  solutions 
diluées  de  permanganate  de  potasse  sont  très  utiles,  mais  leur  goût  est 
très  désagréable.  Lorsque  les  gencives  sont  spongieuses  et  mollasses, 
et  que  les  dents  sont  plus  ou  moins  déchaussées,  on  peut  recourir 
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avec  avantage  aux  astringents  végétaux,  tels  que  le  cachou,  le  kino  et 
le  rhatania.  Les  acides  minéraux,  administrés  dose  thérapeutique, 
provoquent  une  sensation  désagréable  de  resserrement  dans  les  dents; 
en  outre,  ils  attaquent  la  substance  dentaire.  Aussi,  au  lieu  de  les 
faire  avaler,  les  administre-t-on  fréquemment  à l’aide  d’un  tube  ou 
d’un  tuyau  en  verre.  Avant  de  les  administrer  en  gargarismes,  on  fait 
bien  de  conseiller  au  malade  d’enduire  les  dents  avec  un  corps  gras, 
tel  que  l’huile,  le  beurre  ou  l’axonge,  ou  de  laver  la  bouche  et  de 
brosser  les  dents  à l’aide  d’une  solution  diluée  de  bicarbonate  alcalin 
ou  de  savon.  Les  préparations  de  fer  solubles,  et  surtout  les  sels  fer- 
riques, colorent  parfois  les  dents  en  noir.  L’alun  exerce  également  sur 
la  substance  de  la  dent  une  action  fort  délétère. 

Lorsque  la  gencive  est  détachée  quelque  peu  de  la  dent,  on 
éprouve  parfois  une  sensation  pénible  à l’intérieur  de  la  dent,  même 
en  l’absence  de  carie  dentaire.  Ce  malaise  paraît  résulter  de  l’action 
irritante  des  liquides  buccaux  acides  sur  le  collet  des  dents  ; pour  le 
faire  disparaître,  il  suffit  le  plus  souvent  de  laver  la  bouche  à l’aide 
d’une  solution  faible  de  bicarbonate  de  soude,  ou  de  frictionner  les 
gencives  avec  de  la  chaux  ou  de  la  magnésie  finement  pulvérisée. 

Lorsque  les  douleurs  dentaires  dépendent  de  la  carie,  on  éprouve 
parfois  un  soulagement  notable  en  tenant  dans  la  bouche  un  peu 
d’eau-de-vie,  ou  en  introduisant  dans  la  cavité  de  la  dent  malade  une 
boulette  d’ouate  trempée  dans  un  mélange  de  teinture  ou  d’extrait 
liquide  d’opium  et  de  bicarbonate  de  soude.  On  peut  encore  tremper 
l’ouate  dans  la  créosote  ou  l’essence  de  girolle.  Un  des  meilleurs 
remèdes  à employer  contre  les  douleurs  dentaires,  consiste  à mettre 
dans  la  cavité  de  la  dent  cariée,  un  peu  d’ouate  imbibée  d’acide  phé- 
nique  pur,  liquéfié  par  la  chaleur,  en  ayant  soin  bien  entendu  de 
protéger  la  langue  et  les  joues  par  un  plumasseau  d’ouate  sèche.  Si  la 
carie  dentaire  est  compliquée  d’inflammation,  le  chlorate  de  potasse 
rend  souvent  service.  Le  phosphate  de  chaux  apaise  souvent  l’odon- 
talgie  qui  survient  dans  le  cours  de  la  grossesse  ou  de  la  lactation. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  GLANDES  SALIVAIRES. 

SIALAGOGUES. 

Ce  sont  des  médicaments  qui  activent  la  sécrétion  salivaire. 

Toutes  les  substances  qui  arrivent  au  contact  de  la  muqueuse  buc- 
cale, augmentent  la  sécrétion  de  la  salive;  mais  les  sialagogues  pro- 
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prennent  dits  exercent  sur  cette  sécrétion  une  action  stimulante  qui 
leur  est  propre. 

Action.  — Deux  facteurs  interviennent  dans  la  production  de  la 
salive  : l’activité  des  cellules  sécrétoires  et  l'afflux  de  matériaux  pro- 
pres à la  formation  de  la  salive.  Ces  matériaux  sont  apportés  par  la 
circulation. 

Les  cellules  glandulaires  n’empruntent  pas  directement  au  sang  les 
substances  dont  elles  ont  besoin  pour  fabriquer  la  salive;  ces  substan- 
ces proviennent  de  la  lymphe  qui  baigne  les  espaces  lymphatiques 
adjacents.  De  fait,  la  sécrétion  salivaire  se  maintient  encore  quelques 
instants  après  que  la  circulation  a cessé.  Mais  le  stock  de  lymphe,  mis 
à la  disposition  des  cellules  salivaires,  serait  vite  épuisé  si  de  nouvelles 
quantités  de  liquide  ne  transsudaient  à chaque  instant  à travers  les 
parois  des  vaisseaux  sanguins.  Aussi,  l’augmentation  de  la  sécrétion 
salivaire  est-elle  liée  d’ordinaire,  bien  que  pas  nécessairement,  à une 
augmentation  dans  l’apport  du  sang.  Si  l’afflux  du  sang  n’est  pas 
assez  rapide,  la  sécrétion  ne  tarde  pas  à s’arrêter,  précisément  parce 
que  les  espaces  lymphatiques  ne  renferment  plus  une  quantité  suffi- 
sante de  lymphe  propre  à la  formation  de  la  salive. 

Lorsque  la  sécrétion  sa- 
livaire est  établie,  le  sang 
s’écoule  d’ordinaire  rapi- 
dement à travers  les  vais- 
seaux artériels  dilatés. 

La  glande  sous-maxil- 
laire dont  l’activité  sécré- 
toire a été  étudiée  en 
détail,  paraît  recevoir  des 
nerfs  de  quatre  espèces 
différentes.  Deux  de  ces 
espèces  sont  renfermées 
dans  la  corde  du  tympan  ; 
les  deux  autres  sont  contenues  dans  le  grand  sympathique. 

La  corde  du  tympan  renferme  des  filets  nerveux  qui  produisent  la 
dilatation  des  vaisseaux  sanguins  et  qui  permettent  au  sang  d’affluer (*) 


I Ces  s et.  a crd/mo 


Fig.  124.  — Schéma  indiquant  les  relations  générales  des 
nerfs  vis-à-vis  des  cellules  et  des  vaisseaux  d'uno 
glande  (’)• 


(*)  Vessels  of  gland  = vaisseaux  de  la  glande  ; vaso -dilater  nerves  = nerfs  vaso-dilatateurs; 
sccreting  cells  = cellules  glandulaires;  nerve  centre  = centre  nerveux;  secreting  nerves  = 
nerfs  sécréteurs  ; duct  of  gland  = conduit  excréteur;  afferent  nerve  = nerf  afférent;  mucous 
membrane  = membrane  muqueuse. 
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en  grande  quantité  vers  la  glande;  elle  contient  en  outre  des  fibres 
nerveuses  qui  stimulent  les  cellules  de  la  glande  et  provoquent  la 
sécrétion  d’une  salive  très  fluide  et  très  aqueuse.  Ces  deux  espèces  de 
fibres  sont  connues  sous  le  nom  de  fibres  vaso-dilatatrices  et  de 
fibres  sécrétoires  (fig.  124). 

D’après  les  théories  actuellement  en  vigueur,  les  nerfs  sécrétoires 
exerceraient  une  action  sur  les  échanges  nutritifs  des  cellules  de  la 
glande.  Pendant  le  travail  de  sécrétion  le  nombre  et  le  volume  des 
granulations  renfermées  dans  ces  cellules  diminueraient;  au  contraire 
la  quantité  de  substances  hyalines  augmenterait,  et  le  réseau  de  la 
cellule  irait  en  se  développant.  Toutefois,  il  n’est  pas  impossible  que 
certains  médicaments,  outre  l’action  qu’ils  exerceraient  sur  les  nerfs 
sécrétoires,  modifient  la  quantité  de  liquide  épanché  par  les  vaisseaux 
dans  les  interstices  lymphatiques.  On  peut  faire  à ce  sujet  l’expérience 
suivante  : on  injecte  dans  le  conduit  de  la  glande  une  solution  de  qui- 
nine à l’effet  d’enrayer  le  pouvoir  sécréteur  de  la  glande;  si,  après 
cela,  on  irrite  la  corde  du  tympan,  la  lymphe  épanchée  par  les  vais- 
seaux sanguins  s’accumule  dans  la  glande,  au  point  de  rendre  celle-ci 
œdémateuse;  mais  il  suffit  d’empoisonner  la  glande  par  l’atropine  pour 
que  cette  exsudation  fasse  défaut,  bien  que  les  artères  afférentes 
soient  dilatées  et  que  le  pouvoir  sécréteur  de  la  glande  soit  complète- 
ment supprimé.  A première  vue,  on  pourrait  conclure  de  cette  expé- 
rience que  l’œdôme  de  la  glande  fait  défaut  tout  simplement  parce 
que  la  lymphe,  tout  en  n’ayant  pas  servi  à la  formation  de  la  salive,  a 
été  entraînée  par  les  lymphatiques  cervicaux.  Mais  il  n’en  est  pas 
ainsi,  car  Heidenhain  a démontré  que  la  circulation  lymphatique  du 
cou  ne  subit  pas  la  moindre  augmentation  dans  ces  circonstances. 

La  seule  explication  plausible,  me  paraît  être  que  l’atropine  ne 
paralyse  pas  seulement  les  fibres  sécrétoires  de  la  corde  du  tympan, 
mais  qu’elle  diminue  ou  quelle  prévient  l’exsudation  de  la  lymphe  à 
travers  les  parois  des  vaisseaux. 

Le  grand  sympathique  renferme  des  fibres  qui  resserrent  les  vais- 
seaux de  la  glande,  et  ralentissent  le  cours  du  sang,  et  d’autres  qui 
stimulent  les  cellules  sécrétoires  et  provoquent  la  sécrétion  d’une 
salive  épaisse  et  visqueuse. 

La  sécrétion  de  la  salive,  telle  que  nous  venons  de  la  décrire,  se 
trouve  sous  la  dépendance  de  l’activité  des  fibres  nerveuses  ; mais  il 
en  est  une  autre,  appelée  communément  sécrétion  paralytique,  et  qui 
succède  non  pas  à l’irritation  mais  à la  paralysie  des  nerfs  qui  se  ren- 
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dent  à la  glande  salivaire.  Cette  sécrétion  se  manifeste  par  la  paralysie 
des  nerfs  provoquée  par  l’injection  de  faibles  quantités  de  curare  dans 
l’artère  de  la  glande;  elle  s’observe,  en  outre,  à la  suite  de  la  section 
du  nerf  lingual  et  de  la  corde  du  tympan,  ou  après  l’extirpation  du 
ganglion  sous-maxillaire.  Il  est  possible  que  la 
morphine,  comme  le  curare,  produise  cette 
sécrétion  paralytique,  attendu  qu’à  dose  mo- 
dérée cet  alcaloïde  détermine  la  sécheresse  de 
la  bouche,  et  qu’à  dose  toxique  il  provoque  un 
écoulement  abondant  de  salive. 

Certains  médicaments  activent  la  sécrétion 
salivaire  par  action  directe  sur  les  nerfs  sécré- 
toires de  la  glande;  cette  sécrétion  est  encore 
susceptible  d’une  excitation  réflexe  partant  des 
nerfs  sensitifs  de  la  bouche,  de  l’estomac,  de 
l’œil  ou  du  nez  (fig.  125).  L’odeur  et  la  vue 
d’un  mets  appétissant  provoquent  la  sécrétion 
de  la  salive  : celle-ci  est  due  vraisemblablement 
à l’action  des  nerfs,  de  l’odorat  et  du  goût 
agissant  sur  la  moelle  épinière  par  l’intermé- 
diaire du  cerveau.  Le  cerveau  lui-même  excité 
souvenir,  peut  également  activer  la  sécrétion 

L’état  nauséeux  s’accompagne  généralement  d’une  salivation  abon- 
dante, qui  paraît  due  à l’excitation  des  fibres  gastriques  du  nerf  vague. 

Le  centre  nerveux , qui  régit  la  sécrétion  de  la  salive  aqueuse,  est 
probablement  le  noyau  d’origine  de  la  septième  paire  situé  dans  la 
moelle  allongée. 

De  ce  centre  émanent  des  fibres  efférentes  qui  cheminent  dans  la 
corde  du  tympan  et  qui  arrivent  à la  glande  soit  directement,  soit  en 
passant  par  le  ganglion  sous-maxillaire. 

Les  fibres  afférentes  qui  transmettent  les  irritations  de  la  bouche  au 
bulbe  rachidien,  sont  contenues  dans  la  branche  linguale  de  la  cin- 
quième paire  et  dans  le  glosso-pharyngien.  Les  nerfs,  qui  apportent 
au  bulbe  les  excitations  provenant  de  l’estomac  et  qui  excitent  la  sécré- 
tion salivaire  pendant  l’état  nauséeux,  sont  contenus  dans  le  pneumo- 
gastrique. Le  centre  salivaire  peut  également  subir  une  excitation  de 

O Reflex  centre  for  gland  = centre  réflexe  pour  la  glande , tonguc  = langue  ; salivary 
gland  = glande  salivaire,  vessels  of  gland  = vaisseaux  de  la  glande;  stomach  = estomac. 


rents  capables  d'exciter 
d'une  manière  réflexe  la 
sécrétion  de  la  salive  (*). 

ne  fut-ce  que  par  un 
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la  part  de  certaines  impressions  provenant  du  cerveau;  et  les  nerfs  de 
la  vue  et  de  l’odorat  n’agissent  sur  le  centre  de  la  salivation  que  par 
l’intermédiaire  du  cerveau  (fig.  125)  (1). 

11  existe,  en  outre,  pour  la  sécrétion  de  la  salive,  des  centres  nerveux 
subsidiaires  : ce  sont  le  ganglion  sous-maxillaire  et  certains  petits  gan- 
glions contenus  dans  l’épaisseur  de  la  glande  sous-maxillaire  elle- 
même. 

On  a divisé  les  sialagogues  en  deux  classes  : les  sialagogues  réflexes 
et  les  sialagogues  spécifiques  ; les  sialagogues  mixtes  agissent  à la  fois 
par  excitation  réflexe  et  en  vertu  d’une  propriété  spécifique. 

SIALAGOGUES  RÉFLEXES.  SIALAGOGUES  SPÉCIFIQUES. 

Acides  minéraux  et  végétaux.  Jaborandi  (pilocarpine). 

Sels  acides. 

Alcalis. 

Substances  éthérées. 

Ether. 

Chloroforme,  etc. 

Substances  piquantes  : 

Moutarde. 

Raifort. 

Gingembre. 

Pyrèthre. 

Garou. 

Tabac,  etc. 

Rhubarbe. 

Poivre  de  cubèbe. 

Substances  nauséeuses  (tartre  stibié). 

Sialagogues  réflexes.  — Les  acides,  l’éther,  le  gingembre,  le  raifort, 
le  garou,  la  moutarde,  le  pyrèthre  et  la  rhubarbe  produisent  la  sali- 
vation en  excitant  d’une  manière  réflexe  les  glandes  salivaires  par 
l’intermédiaire  des  nerfs  de  la  muqueuse  buccale.  L’effet  produit  par 
ces  divers  sialagogues  n’est  pas  le  même  pour  tous.  L’éther  et  les  acides 

(1)  Il  est  probable  que  les  branches  nasales  île  la  cinquième  paire  font  également  office  de 
nerfs  afferents  pour  la  sécrétion  salivaire,  car  j'ai  remarqué  qu'en  trempant  le  bout  du  nez 
dans  de  l’eau  chaude  tenant  en  dissolution  une  légère  quantité  de  teinture  composée  de  ben- 
join, on  provoque  immédiatement  la  salivation  ; dès  qu’on  retire  le  nez,  la  salivation  cesse, 
pour  recommencer  chaque  fois  que  le  nez  est  réintroduit  dans  la  solution.  Par  contre,  l'inha- 
lation des  vapeurs  de  cette  solution  n’est  pas  suivie  d'effet. 


Muscarine. 

Fève  de  Calabar  (physostigmine). 
Tabac. 

Préparations  iodées. 

Mercure  et  ses  composés. 
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dilués  produisent  une  salive  fluide  et  aqueuse,  tandis  que  les  alcalis 
font  afïluerdans  la  bouche  unesécrétion  plusépaisseet  plus  visqueuse. 
Les  premiers  paraissent  affecter  principalement  la  corde  du  tympan, 
tandis  que  les  seconds  portent  leur  action  sur  le  grand  sympathique. 

Sialagogues  mixtes.  — Le  mercure  active  la  sécrétion  salivaire,  en 
partie  par  son  action  sur  la  structure  même  de  la  glande  et  en  partie 
par  excitation  des  nerfs  de  la  bouche.  Le  tabac,  soit  qu’on  le  fume  ou 
qu’on  le  mâche,  constitue  également  un  sialagogue  à la  fois  réflexe  et 
spécifique.  L’iodure  de  potassium,  qui  est  en  partie  éliminé  par  la 
salive,  exerce  probablement  une  action  sialagogue  réflexe;  mais  il  est 
encore  possible  qu’il  agisse  directement  sur  la  glande  elle-même,  bien 
que  l’on  ne  sache  pas  si  ce  médicament  affecte  plutôt  les  cellules 
sécrétoires  que  les  nerfs  glandulaires. 

Sialagogues  spécifiques.  — La  pilocarpine,  la  muscarine,  la  nicotine 
et  la  physostigmine  exercent  une  action  stimulante  directe  sur  les 
terminaisons  périphériques  des  nerfs  sécréteurs  de  la  glande;  injectées 
directement  dans  le  sang,  ces  substances  provoquent  encore  la  saliva- 
tion, après  section  préalable  de  tous  les  nerfs  qui  arrivent  à la  glande. 

A haute  dose,  ces  quatre  alcaloïdes  paralysent  les  terminaisons  des 
nerfs  sécréteurs,  et  l’irritation  de  la  corde  du  tympan  ne  provoque 
plus  alors  de  salivation.  En  outre,  la  physostigmine  et  la  nicotine 
exercent  une  action  stimulante  sur  les  terminaisons  centrales  des  nerfs 
sécréteurs,  de  sorte  que  la  division  de  la  corde  du  tympan  affaiblit  la 
salivation  provoquée  par  ces  substances.  Du  reste,  l’action  de  la 
muscarine  et  de  la  pilocarpine  sur  les  extrémités  périphériques  des 
nerfs  glandulaires  est  beaucoup  plus  marquée  que  celle  de  la  physos- 
tigmine et  de  la  nicotine. 

La  physostigmine  affecte  également  les  nerfs  sympathiques,  et  elle 
produit  la  contraction  des  vaisseaux  en  même  temps  qu’elle  stimule 
le  centre  sécréteur  de  la  moelle  allongée.  Il  résulte  de  cette  double 
action  que  la  salivation  provoquée  par  la  physostigmine  est  rapide 
dans  le  début,  mais  qu’elle  ne  tarde  pas  à diminuer  et  même  à cesser 
entièrement  par  suite  du  resserrement  très  énergique  des  artères  qui 
sont  chargées  de  fournir  de  nouveaux  matériaux  à la  glande  sous- 
maxillaire. 


ÉLIMINATION  DES  MÉDICAMENTS  PAR  LES  GLANDES  SALIVAIRES. 


L’iodure  de  potassium  s éliminé  rapidement  par  les  urines,  et  la 
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plus  grande  partie  du  médicament  abandonne  l’organisme  peu  de 
temps  après  son  administration.  Toutefois  une  faible  quantité  du 
médicament  demeure  dans  le  corps  pendant  très  longtemps.  Ce  fait  a 
reçu  plusieurs  explications.  Il  est  possible  que  l’iodure  se  combine 
aux  matières  albuminoïdes  du  sang  et  des  tissus,  et  que,  la  désagréga- 
tion de  cette  combinaison  s’opérant  très  lentement,  l’élimination  du 
médicament  ne  se  fasse  que  par  petites  portions  à la  fois.  D’autres 
expérimentateurs  expliquent  ce  fait  en  disant  que  l’iodure  de  potas- 
sium est  éliminé  plus  rapidement  par  les  glandes  salivaires  que  par 
les  reins.  La  salive  qui  renferme  le  médicament  serait  ensuite  avalée 
et  l’iodure  serait  absorbé  une  seconde  fois  par  l’estomac  pour  être 
ramené  par  la  circulation  dans  les  glandes  salivaires.  L’iodure  de 
potassium  parcourrait  ainsi  un  cercle  passant  de  la  bouche  à l’estomac 
et  de  l’estomac  à la  bouche  (fig.  126).  L’iodure  de  fer,  et  probable- 
ment d’autres  iodures  encore  seraient  également  excrétés  avec  la 
salive.  Qu’il  soit  absorbé  par  l’estomac,  ou  qu’il  soit  injecté  directe- 
ment dans  l’artère  de  la  glande,  l’iodure  de  fer  se  retrouve  toujours 
dans  la  salive.  L’iodure  de  fer  apparaît  également  dans  la  salive  lors- 


Fig.  126.  — Schéma  de  la  circulation  gastro-salivairo. 
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qu’on  ingère  simultanément  ou  dans  un  court  intervalle  du  lactate 
de  fer  et  de  l’iodure  de  potassium;  ces  deux  sels  se  combinent  alors 
dans  l’estomac  et  donnent  naissance  â l’iodure  de  fer  (1).  Mais  si  l’on 
injecte  ces  deux  sels  séparément  dans  la  circulation , l’iodure  de 
potassium  se  rencontre  seul  dans  la  salive.  Il  est  probable  que  l’iode 
fait  passer  dans  la  salive  d’autres  substances  que  le  potassium  et  le 
fer.  De  fait,  si  l’on  administre  en  même  temps  dans  une  potion,  de 
l’iodure  de  potassium  et  de  la  quinine,  les  malades  accusent  fréquem- 
ment dans  la  bouche  une  sensation  d’amertume  beaucoup  plus  per- 
sistante que  lorsqu’on  prescrit  la  quinine  en  solution  acide. 

Applications  thérapeutiques.  — En  assurant  l’humidité  de  la  bouche, 
la  salive  facilite  la  mastication,  la  déglutition  et  les  mouvements  de 
la  langue.  En  maintenant  la  gorge  dans  un  certain  état  d’humidité, 
elle  prévient  et  calme  la  soif.  Un  caillou  placé  en-dessous  de  la  lan- 
gue peut  être  utile,  sous  ce  rapport,  en  provoquant  un  léger  écoule- 
ment de  salive.  Lorsque  ce  remède  est  insuffisant,  on  peut  recourir 
aux  acides  dilués.  Les  sialagogues  ont  été  recommandés  comme  déri- 
vatifs de  l’inflammation  et  contre  les  douleurs,  notamment  contre  les 
douleurs  dentaires  et  contre  les  douleurs  et  l’inflammation  de  l’oreille 
et  du  nez. 

La  salive  exerce  une  action  digestive  sur  la  fécule,  et  une  augmen- 
tation du  flux  salivaire  peut  être  â conseiller,  lorsque  la  digestion  de 
de  cette  substance  ne  se  fait  qu’imparfaitement.  Arrivée  dans  l’esto- 
mac, la  salive  stimule  la  sécrétion  du  suc  gastrique  et  facilite  ainsi  la 
digestion  des  matières  albuminoïdes.  Dans  ce  but,  on  peut  donner  à 
mâcher  un  morceau  de  racine  de  gingembre,  de  pyrèthre  ou  de  rhu- 
barbe. 

RÉFRIGÉRANTS. 

Ce  sont  des  substances  qui  calment  la  soif  et  déterminent  une  sen- 
sation de  fraîcheur. 

La  soif  peut  être  d’origine  générale  ou  locale.  La  soif  locale  est  pro- 
duite par  la  sécheresse  de  la  bouche  et  du  pharynx.  On  peut  étancher 
cette  soif  en  lavant  la  bouche  et  en  gargarisant  le  pharynx  avec  de 
l’eau,  sans  qu’il  soit  nécessaire  d’avaler  quoi  que  ce  soit  du  liquide; 
on  peut  encore  la  calmer  en  activant  l’écoulement  de  la  salive.  Pour 
arriver  à ce  but,  il  suffit  parfois  de  placer  sous  la  langue  un  caillou 
que  l’on  fait  ensuite  mouvoir  dans  la  bouche;  les  acides  dilués,  miné- 

(1)  Bernaud.  Physiologie  expérimentale,  tome  II,  p.  99. 
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raux  ou  végétaux,  les  boissons  effervescentes  contenant  de  l’acide  car- 
bonique, les  sucs  des  fruits  qui  renferment  soit  des  acides  végétaux  à 
l’état  de  liberté,  soit  des  sels  acides,  acétates  ou  tartrates,  possèdent 
des  propriétés  analogues.  Lorsque  la  sécrétion  salivaire  est  peu  abon- 
dante, et  que  la  muqueuse  de  la  bouche  et  du  pharynx  tend  à se 
dessécher  par  le  va-et-vient  de  l’air  respiré,  on  peut  calmer  la  soif  à 
l’aide  de  substances  mucilagineuses  qui  forment  sur  les  muqueuses 
buccale  et  pharyngienne  un  enduit  protecteur  qui  empêche  l’évapo- 
ration de  ces  parties.  On  obtient  des  effets  analogues  en  ajoutant  à 
l’eau  une  légère  quantité  de  farine  ou  un  peu  de  lait. 

La  soif  d’origine  générale  est  celle  qui  est  liée  à l’état  de  l’organisme 
tout  entier,  et  qui  est  due,  soit  à une  insuffisance  de  liquides  ou  à un 
excès  de  substances  salines  solubles  dans  le  sang. 

Cette  soif  est  généralement  accompagnée  de  soif  locale,  mais  on  ne 
peut  la  calmer  d’une  manière  complète  qu’en  introduisant  dans  l’or- 
ganisme la  quantité  de  liquide  qui  lui  manque,  ou  en  favorisant  l’éli- 
mination des  substances  salines  en  excès,  à moins  qu’on  ne  préfère 
calmer  l’excitabilité  de  cette  partie  du  système  nerveux  où  est  perçue 
la  sensation  de  la  soif. 

Le  centre  de  la  soif  est  situé,  d’après  Nothnagel,  dans  les  lobes 
occipitaux  du  cerveau  ; ce  centre  peut  être  irrité,  soit  par  des  trauma- 
tismes ou  autres  lésions,  soit  par  la  composition  du  sang  qui  le  baigne, 
soit  d’une  manière  réflexe  par  l’irritation  de  certaines  muqueuses  telles 
que  la  muqueuse  buccale  et  pharyngienne  et  peut-être  par  une  irrita- 
tion provenant  des  reins.  Les  préparations  opiacées  jouissent  de  la 
propriété  de  calmer  l’excitabilité  du  centre  de  la  soif. 


ANTISIALAGOGUES. 

Ce  sont  des  médicaments  qui  servent  à combattre  la  salivation. 

Ils  peuvent  produire  cet  effet  : 

1°  En  écartant  l’agent  irritant  qui  active  la  sécrétion  salivaire; 

2°  En  calmant  l’excitabilité  des  nerfs  efférents  ou  des  centres 
réflexes  ; 

3°  En  paralysant  les  nerfs  efférents,  notamment  la  corde  du 
tympan; 

4°  En  agissant  sur  la  circulation  par  l’intermédiaire  de  la  glande; 

5°  En  affectant  la  structure  de  la  glande  elle-même. 

Le  borax  et  le  chlorate  de  potasse  font  office  d’antisialagogues  en 
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rendant  5 la  muqueuse  de  la  bouche  ses  qualités  normales  et  en 
calmant  l’irritation  qui  provoquait  la  salivation. 

L’opium  et  la  morphine  affaiblissent  l’excitabilité  réflexe  des  cen- 
tres nerveux.  Ce  sont  de  puissants  antisialagogues. 

La  fève  de  Calabar,  à haute  dose,  diminue  la  sécrétion  salivaire  en 
déterminant  la  constriction  des  vaisseaux  de  la  glande;  la  quinine, 
l’acide  chlorhydrique  et  les  alcalis  injectés  directement  dans  le  conduit 
excréteur  de  la  glande,  arrêtent  la  salivation,  en  affectant  les  cellules 
sécrétoires. 

L’atropine  est  l’antisialagogue  le  plus  puissant.  Elle  paralyse  les 
terminaisons  périphériques  des  nerfs  sécréteurs.  Elle  n’exerce  aucune 
action  sur  les  nerfs  vaso-dilatateurs  : en  effet,  en  irritant  par  un 
courant  électrique  la  corde  du  tympan  d’un  animal  empoisonné  par 
l’atropine  on  voit  le  sang  circuler  plus  rapidement  à travers  les  vais- 
seaux dilatés,  et  malgré  cela  la  sécrétion  salivaire  reste  tarie.  Cette 
absence  de  sécrétion  est  due  à la  paralysie  des  nerfs  sécréteurs  et  non 
pas  à la  paralysie  des  cellules  glandulaires,  attendu  qu’il  suffit  de 
stimuler  le  nerf  sympathique  pour  produire  la  sécrétion  salivaire. 

A très  haute  dose,  l’atropine  paralyse  le  pouvoir  sécréteur  des  nerfs 
sympathiques  tout  au  moins  chez  le  chat. 

La  physostigmine  neutralise  l’action  de  l’atropine.  On  peut  s’en 
convaincre  en  empoisonnant  un  animal  par  l’atropine  et  en  injectant 
ensuite  de  la  physostigmine  dans  la  glande  sous-maxillaire  d’un  côté. 
On  observe  alors  que  l’irritation  de  la  corde  du  tympan  provoque  la 
salivation  du  côté  où  l’on  avait  pratiqué  l’injection  de  physostigmine, 
tandis  qu’elle  ne  produit  aucun  effet  du  côté  opposé. 

L’iodure  d’éthyl-strychnine  et  la  cicutine,  comme  l’atropine,  para- 
lysent les  nerfs  sécréteurs  de  la  corde  du  tympan  à l’exception  des 
libres  vaso-dilatatrices  de  la  corde  du  tympan  (1). 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  L’ESTOMAC. 

TONIQUES  GASTRIQUES. 

Les  toniques  gastriques  sont  des  substances  qui  excitent  l'appétit 
et  qui  favorisent  la  digestion  gastrique. 

Des  observations  qui  ont  été  faites  sur  l’homme  et  sur  les  animaux, 
porteurs  de  fistules  gastriques,  il  résulte  qu’à  l’état  normal,  lorsque 


(1)  Jolyet.  Gaz.  méd.  de  Paris,  1877. 
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l’estomac  est  vide  et  qu’il  est  au  repos,  la  muqueuse  gastrique  est 
d’une  coloration  rose  pâle.  Sous  l’influence  d’une  stimulation  méca- 
nique légère,  pratiquée  soit  avec  une  plume,  soit  avec  une  tige  en 
verre,  la  muqueuse  rougit  et  il  s’en  écoule  une  quantité  abondante  de 
suc  gastrique. 

Si  l’irritation  est  plus  forte,  les  vaisseaux  se  contractent,  la  muqueuse 
pâlit,  la  sécrétion  du  suc  gastrique  s’arrête  et  la  production  de  mucus 
commence;  si  l’irritation  est  plus  vive  encore,  il  survient  des  vomisse- 
ments. 


Presque  toutes  les  substances  qui, 
une  action  irritante,  comme  l’arse- 
nic, les  sels  de  cuivre,  d’argent  et  de 
zinc,  et  de  même  encore  les  sub- 
stances qui,  sans  irriter  la  peau, 
excitent  les  nerfs  du  goût  comme  les 
amers,  déterminent  dans  certaines 
conditions  déterminées,  une  exalta- 
tion de  la  sensation  de  l’appétit.  Ce 
sentiment  parait  provoqué  par  une 
irritation  superficielle  des  parois  du 
viscère;  une  excitation  énergique 
produit  l’inappétence,  puis  des  nau- 
sées et  en  dernier  lieu  des  vomisse- 
ments. 

Dans  la  dyspepsie  atoniquc,  que 
l’on  observe  notamment  dans  l’ané- 
mie et  dans  la  débilité  générale,  les 
stimulants  légers  provoquent  l’ap- 
pétit. 

Les  amers  et  les  sels  métalliques 
sont  utiles  lorsque  la  langue  est 
large  et  humide.  Mais  lorsque  l’esto- 
mac est  déjà  trop  irritable  et  que  la 
langue  est  rouge  et  recouverte  de 
papilles  tuméfiées,  les  amers  et 
les  sels  métalliques,  par  l’irritation 


ppliquées  sur  la  peau,  exercent 


Fig.  137.  — Schéma  des  connexions  ner- 
veuses do  l'estomac.  Soit  une  excitation 
légère  des  parois  de  l'estomac.  Elle  est 
transmise  par  les  nerfs  afférents  A à un 
centre  nerveux  B et  de  là  par  les  vaso- 
dilatateurs G,  et  les  nerfs  sécréteurs  D aux 
vaisseaux  et  aux  cellules  glandulaires 
de  l’estomac.  Une  stimulation  énergique 
s’élève  jusqu'au  centre  E et  de  là  elle 
passe  le  long  des  vaso-constricteurs  F et 
des  nerfs  sécréteurs  G des  follicules  mu- 
queux. Une  excitation  plus  forte  encore 
passe  jusqu'au  centre  II  et  do  là  le  long 
dos  nerfs  moteurs  jusqu'aux  parois  abdo- 
minales KK,  lesquelles  se  contractent  et 
produisent  le  vomissement. 


qu’ils  déterminent,  provoquent  des  nausées  au  lieu  d’augmenter  l’ap- 


pétit. Pendant  les  jours  qui  précèdent  l’arrivée  d’un  accès  bilieux, 
l’estomac  est  souvent  le  siège  d’une  certaine  irritation,  laquelle  se 
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manifeste  par  une  exagération  de  l’appétit  et  par  une  sensation  de 
bien-être  au  moment  des  repas.  Si  l’irritation  est  plus  vive,  l’appétit 
est  encore  exalté,  mais  il  fait  place  à une  anorexie  complète  dès  que 
le  malade  a pris  quelques  bouchées  de  nourriture.  Les  amers  sont 
encore  nuisibles  dans  ces  conditions,  mais  on  peut  administrer  avec 
succès  les  sédatifs  de  l’estomac,  notamment  le  bismuth. 

Trois  facteurs  interviennent  dans  les  phénomènes  de  la  digestion  : 
1°  la  sécrétion  du  suc  gastrique  qui  rend  la  nourriture  propre  à 
l’absorption  et  à l’assimilation;  2°  les  mouvements  de  l’estomac  qui 
favorisent  leur  imprégnation  par  le  suc  gastrique;  3°  l’absorption  des 
produits  de  la  digestion. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LA  SÉCRÉTION  DU  SUC  GASTRIQUE. 

Cette  sécrétion  est  activée  par  les  irritations  mécaniques  et  chimiques 
légères. 

On  donne  le  nom  de  peptogènes  aux  substances  qui  activent  les 
sécrétions  gastriques.  D’après  Schiff  les  peptogènes  les  plus  importants 
seraient  la  dextrine  (pain  rôti),  les  potages,  les  peptones  (1),  etc. 

On  peut  conseiller  avec  avantage  aux  malades  atteints  de  dyspepsie 
atonique,  de  ne  pas  commencer  leurs  repas,  notamment  leur  déjeûner, 
par  l’ingestion  d’une  grande  quantité  de  liquide,  mais  de  prendre 
d’emblée  des  aliments  solides.  Ceux-ci  exercent  sur  les  parois  de 
l’estomac  une  légère  irritation  mécanique,  qui  favorise  l’excrétion 
du  suc  digestif. 

Les  alcalis  dilués,  administrés  avant  les  repas  provoquent  la  sécré- 
tion du  suc  gastrique  en  quantité  beaucoup  plus  que  suffisante  pour 
les  neutraliser.  La  salive,  qui  est  alcaline,  excite  aussi  vivement  la 
sécrétion  du  suc  gastrique,  et  l’on  sait  que  la  sécrétion  salivaire  est 
d’autant  plus  abondante  que  les  éléments  ingérés  sont  plus  savoureux 
et  que  la  mastication  s’opère  d’une  manière  plus  parfaite. 

L’alcool  est  un  des  stimulants  gastriques  les  plus  puissants;  son 
énergie  n’est  peut-être  surpassée  que  par  celle  de  l’éther.  Aussi  les 
malades,  atteints  de  dyspepsie  atonique,  se  trouvent-ils  parfois  très 
bien  de  prendre  un  peu  d’alcool  dilué  avec  leurs  repas. 

Une  bonne  mastication  aide  aussi  très  puissamment  à la  digestion  ; 
en  effet,  le  suc  gastrique  attaque  et  dissout  beaucoup  plus  facilement 
les  aliments  en  état  de  division  parfaite  que  les  fragments  d’albumine 

(I)  Roberts.  Digestive  Ferments. 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE.  421 

incomplètement  broyés.  Mais  cette  remarque  ne  s’adresse  pas  tant  aux 
enfants  et  aux  jeunes  gens  dont  l’estomac  vigoureux  se  charge  volon- 
tiers d’un  surcroit  de  travail,  qu’aux  personnes  déjà  en  âge  dont  les 
organes  digestifs  sont  fatigués;  et  de  fait,  la  mastication  imparfaite, 
soit  qu’elle  résulte  de  la  chûte  ou  de  la  carie  des  dents  ou  de  l’habitude 
de  manger  trop  vite,  est  une  des  causes  les  plus  fréquentes  de  dyspepsie 
chez  les  vieillards. 

Si  les  fonctions  digestives  sont  affaiblies  au  point  que  la  sécrétion  du 
suc  gastrique,  même  excitée  par  les  toniques  de  l’estomac,  demeure 
insuffisante,  on  peut  recourir  aux  acides  et  à la  pepsine.  On  donne  les 
acides  immédiatement  après  ou  deux  heures  après  les  repas.  On  admi- 
nistre la  pepsine  pendant  ou  immédiatement  après  l’ingestion  des  sub- 
stances albuminoïdes. 

La  pancréatine,  administrée  deux  heures  après  les  repas  en  même 
temps  qu’un  peu  de  bicarbonate  de  soude,  semble  parfois  favoriser 
puissamment  la  digestion.  Prise  avant  les  repas,  elle  est  neutralisée  par 
le  suc  gastrique  et  ne  paraît  être  d’aucune  utilité. 

Action  des  amers.  — • Il  est  incontestable  que  les  amers  végétaux  sont 
parfois  très  utiles  contre  la  dyspepsie.  Non  seulement  ils  excitent  l’ap- 
pétit, mais  ils  paraissent  encore  favoriser  la  digestion  et  prévenir  la 
flatulence.  On  explique  généralement  les  effets  avantageux  des  amers, 
en  disant  qu’ils  augmentent  la  sécrétion  du  suc  gastrique  et  qu’ils 
exercent  une  action  antiseptique  sur  le  contenu  de  l’estomac  et  de  l’in- 
testin. Des  expériences  récentes  sont  venues  contredire  à cette  opi- 
nion : en  effet,  il  semble  résulter  de  certaines  observations  que  les 
amers,  au  lieu  de  prévenir,  favorisent  la  fermentation  et  la  putréfac- 
tion, en  même  temps  qu’ils  affaibliraient  le  pouvoir  digestif  des  sucs 
gastrique  et  pancréatique.  Ces  expériences  ont  démontré  que  les  petites 
doses  d’amers  déterminent  chez  les  animaux  une  légère  augmentation 
de  la  sécrétion  gastrique.  Les  amers  n’ont  pas  d’action  sur  la  sécrétion 
du  pancréas;  certains  d’entre  eux  activeraient  un  peu  la  sécrétion  de  la 
bile.  L’extrait  d’absinthe  agirait,  en  outre,  sur  les  échanges  nutritifs  en 
ce  sens  qu’il  augmenterait  la  quantité  d’azote  éliminé  avec  les  urines  et 
les  matières  fécales;  l’extrait  de  quassia  affaiblirait  les  échanges  nutri- 
tifs en  s’opposant  à l’absorption  des  aliments  dans  l’intestin.  Ces  expé- 
riences semblent  donc  démontrer  que  les  amers  sont  nuisibles  au  lieu 
d’être  utiles;  mais  l’utilité  des  amers  est  si  bien  démontrée  par  l’expé- 
rience clinique  que  nous  sommes  forcés  d’admettre  que  ces  expériences 
de  laboratoire  ont  été  mal  faites  ou  bien  que  les  effets  avantageux  que 
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nous  procurent  les  amers  dans  le  traitement  de  la  dyspepsie  sont  dus 
à une  action  autre  que  celle  qu’ils  exercent  sur  l’estomac.  Nous  avons 
déjà  vu  que  le  foie  est  un  organe  très  important  au  point  de  vue  de  la 
digestion,  et  qu’un  certain  nombre  de  substances  appartenant  à la  classe 
des  aromatiques  exercent  sur  le  foie  une  action  bien  déterminée. 
Or,  un  grand  nombre  d’amers  végétaux  appartiennent  à cette  classe  et 
il  est  possible  que  futilité  des  amers  dans  la  dyspepsie  soit  due  plutôt 
à leur  action  sur  le  foie  qu’à  leur  action  sur  l’estomac. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  MOUVEMENTS  DE  L ESTOMAC. 

Les  mouvements  de  l’estomac  ont  pour  effet  de  compléter  la  division 
des  matières  alimentaires  et  d’en  mettre  toutes  les  particules  en  rapport 
avec  le  suc  gastrique.  Il  est  probable  que  ces  mouvements,  lorsqu’ils 
sont  insuffisants,  peuvent  être  activés  par  la  noix  vomique,  par  la 
strychnine  et  par  les  amers. 

Schütz  (1)  a fait  un  certain  nombre  d’expériences  au  sujet  de  l’action 
exercée  par  les  médicaments  sur  les  mouvements  de  l’estomac.  Il  en 
résulte  qu’il  existe  une  certaine  analogie  entre  l’action  des  médicaments 
sur  l’estomac  et  celle  exercée  sur  d’autres  organes,  tels  que  le  cœur; 
seulement,  les  doses  employées  étaient  beaucoup  plus  élevées  que  celles 
qu’on  administre  d’ordinaire  aux  malades  dans  un  but  thérapeutique. 
Pour  observer  les  mouvements  de  l’estomac,  Schütz  ouvrait  l’abdomen 
et  plaçait  l’organe  dans  une  chambre  humide.  Il  commençait  par  admi- 
nistrer les  médicaments  à des  chiens;  et  une  fois  que  les  symptômes 
de  l’empoisonnement  étaient  bien  marqués,  il  tuait  l’animal,  retirait 
l’estomac  hors  de  la  cavité  péritonéale  et  comparait  les  mouvements  du 
viscère  avec  ceux  du  même  organe  provenant  d’animaux  bien  portants. 

Les  mouvements  de  l’estomac,  mis  à nu  et  isolé,  sont  sous  la  dépen- 
dance : 

1°  Des  fibres  musculaires  contenues  dans  ses  parois; 

2°  Des  terminaisons  nerveuses  motrices  qui  mettent  ces  fibres  mus- 
culaires en  action  ; 

3°  Des  cellules  ganglionnaires  du  plexus  d’Auerbach,  qui  assurent 
les  mouvements  rythmiques  de  l’organe; 

4°  Des  nerfs  sensitifs  qui  peuvent  irriter  ces  ganglions  d’une  manière 
réllexe. 

Les  mouvements  spontanés,  exécutés  par  l’estomac,  démontrent  que 
ces  ganglions  et  ces  fibres  musculaires  conservent  leur  pouvoir  fonc- 

(1)  Arch.  f.  exp,  Path.  u.  Pharm  , XXI.  p.  341. 
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tionnel.  Ce  qui  le  prouve  encore,  c’est  que  l’estomac,  distendu  par 
insufflation,  exécute  des  contractions  réflexes  et  que  l’irritation  locale 
du  courant  électrique  provoque  des  mouvements  ondulatoires  qui 
s’avancent  de  proche  en  proche.  Quand  l’estomac  meurt,  son  appareil 
nerveux  perd  son  irritabilité  avant  que  ses  fibres  musculaires  perdent 
leur  contractilité.  A un  moment  donné,  les  mouvements  spontanés  de 
l’organe  cessent,  la  contraction  réflexe  ne  succède  plus  à l’insufflation 
et  il  est  nécessaire  de  recourir  à un  courant  électrique  très  énergique 
pour  produire  des  mouvements  ondulatoires  qui  s’étendent  au-delà  du 
point  touché. 

Lorsque  l’excitabilité  de  l’appareil  nerveux  gastrique  a disparu  com- 
plètement, l’excitation  électrique  provoque  encore  des  contractions 
limitées  cette  fois  aux  fibres  musculaires  excitées  directement  par  le 
courant. 

Il  est  évident  que  la  paralysie  des  cellules  ganglionnaires  donne  lieu 
à peu  près  aux  mêmes  effets  que  la  paralysie  des  fibres  nerveuses  mo- 
trices. Aussi  les  expériences  sur  les  animaux  n’ont-elles  pas  permis 
jusqu’à  présent  d’établir  une  distinction  entre  ces  deux  variétés  de  para- 
lysie; l’analogie  seule  nous  permet  parfois  d’attribuer  l’action  des  mé- 
dicaments plutôt  à la  paralysie  ganglionnaire  qu’à  la  paralysie  des 
fibres  nerveuses.  Citons  un  exemple  : l’atropine  et  l’éther  paralysent  les 
mouvements  de  l’estomac;  et  comme  nous  savons  que  l’éther  tend  à 
paralyser  les  centres  nerveux  cérébraux  et  spinaux,  tandis  que  l’atro- 
pine paralyse  plutôt  les  terminaisons  des  nerfs  dans  les  fibres  muscu- 
laires, nous  en  concluons  que  les  effets  de  l’étber  sont  dus  à la  paralysie 
des  cellules  ganglionnaires  de  l’estomac,  et  que  les  effets  de  l’atropine 
résultent  plutôt  de  son  action  sur  les  nerfs  moteurs. 

Des  expériences  de  Schütz,  il  résulte  que  : 

L 'irritabilité  musculaire  est  augmentée  par  : 

la  physostigmine;  la  scillaïne; 

la  digitaline.  l’helléboréine. 

Les  terminaisons  nerveuses  motrices  de  l’estomac  sont  : 

excitées  par  : paralysées  par  : 

la  muscarine  l’atropine. 

Les  centres  nerveux  automatiques  de  l’estomac  sont  excités  par  un 
grand  nombre  de  substances.  Cette  excitation  se  manifeste  par  une 
augmentation  de  vivacité  des  mouvements  spontanés  du  viscère. 


424 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


Excitants  énergiques  : 
Emétine. 

Tartre  émétique. 
Apomorphine. 


Excitants  plus  faibles  : 
Strychnine. 

Caféine. 

Yératrine. 

Chlorure  de  baryum. 
Nicotine  ) à faible 
Pilocarpine  ) dose. 
Cocaïne  (?)  (1). 


La  paralysie  partielle  des  centres  nerveux  automatiques  de  l’estomac 
se  traduit  par  l'affaiblissement  des  contractions  de  cet  organe.  Des  effets 
semblables  sont  produits  par  : 


Le  chloral. 

L’uréthane. 

La  morphine. 

Le  pyrophospbate  de  zinc. 


L’appareil  nerveux  de  l’estomac  se 


Fig.  428.  — Action  du  tartre  émétique  sur  les 
mouvements  de  l’esiomac.  La  ligne  pointillée 
représente  la  forme  de  l’estomac  au  repos. 


au  lieu  de  les  paralyser. 


L’arsenic. 

La  nicotine  ) à large 
La  pilocarpine  j dose. 

paralyse  entièrement  sous  l’in- 
fluence des  vapeurs  de  chloro- 
forme et  d’éther.  Cette  paralysie 
est  tout  à fait  transitoire.  Le 
chloroforme  et  l’éther,  admi- 
nistrés à dose  suffisante  pour 
produire  l’anesthésie  ordinaire, 
ne  paraissent  pas  avoir  d’in- 
fluence sur  les  mouvements  de 
l’estomac.  D’autre  part,  il  est 
probable  que  de  faibles  doses 
de  ces  deux  substances  activent 
les  mouvements  de  l’estomac, 


ABSORPTION  PAR  LA  MUQUEUSE  GASTRIQUE. 

Nous  ne  savons  pas  encore  grand  chose  de  l’influence  exercée  par 
les  médicaments  sur  l’absorption  stomacale,  mais  il  est  probable  que 

(4)  La  cocaïne  active  d'abord  les  mouvements  de  l’estomac,  mais  son  action  ultérieure  est 
analogue  à celle  de  l’atropine. 
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cette  absorption  est  modifiée  dans  une  large  mesure  par  l’état  des  autres 
organes. 

Tous  les  phénomènes  qui  se  passent  dans  l’estomac,  la  sécrétion, 
l’action  péristaltique  et  l’absorption  sont  influencés  puissamment  par 
l’état  de  la  circulation. 

Tout  le  sang  qui  circule  dans  l’estomac  doit  passer  par  le  foie  avant 
d’être  déversé  dans  la  circulation  générale  (fig.  129)  ; il  en  résulte  que 


Poumons 


Veines  provenant  de 
l'estomac 

Veines  provenant  de 
l’intestin 


Veine-cave 

Veine  hémorrhoïdale 

supérieure 

Veine  hémorrhoïdale 
moyenne  et  infé- 
rieure. 


Artères  cérébrales. 


Aorte. 


Arteros  de  l'estomac. 

Artères  de  l’intestin 
grêle. 

Artères  du  gros  intes- 
tin. 


Rein. 


Plexus  hémorrhoïdal. 
Urétère. 


Rectum  et  plexus  hémorrhoïdal. 

Fia.  129.  — Schéma  des  veines  de  la  circulation  porte,  Les  veines  pancréatique  et  splénique 
n'y  sont  pas  représentées,  pour  éviter  de  compliquer  inutilement  le  dessin; 


le  fonctionnement  du  foie  exerce  une  action  importante  sur  le  fonction- 
nement de  l’estomac.  Si  le  sang  éprouve  un  obstacle  à traverser  le  foie, 
la  circulation  dans  l’estomac  sera  nécessairement  gênée,  de  même  que 
l’absorption  par  la  muqueuse  gastrique. 

Le  sang  qui  provient  des  intestins  traverse  également  le  foie  ayant 
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d’arriver  à la  circulation  générale,  et  il  est  logique  de  supposer  que  le 
foie  est  influencé  par  l’état  du  sang  qui  lui  arrive  du  canal  intes- 
tinal. 

Dans  les  observations  qu’il  fit  sur  Alexis  St-Martin,  porteur,  comme 
l’on  sait,  d’une  fistule  gastrique,  le  docteur  Beaumont  remarqua  que 
l’ingestion  d’aliments  indigestes,  notamment  de  porc  gras,  produisait 
de  la  céphalalgie  et  de  la  constipation  ; la  langue  était  chargée,  la  mu- 
queuse gastrique  était  parsemée  de  taches  blanches  pustuleuses. 
L’administration  d’une  demi-douzaine  de  pilules  de  calomel  suffisait 
pour  libérer  l’intestin  et  pour  calmer  la  céphalalgie  en  même  temps 
que  la  langue  et  l’estomac  reprenaient  leurs  caractères  normaux.  Il  est 
difficile  de  décider  si  l’effet  de  ces  pilules  est  dû  à une  action  sur  le  foie 
ou  sur  l’intestin  ; toujours  est-il  que  la  guérison  des  lésions  de  l’estomac 
paraissait  évidente  aux  yeux  de  l’observateur  américain. 

Les  purgatifs  et  les  ckolagogues  peuvent  donc  agir  comme  toniques 
gastriques  indirects  (1),  et  les  effets  des  amers  sont  peut-être  dus  à l’ac- 
tion de  ces  substances  sur  le  foie. 

L’absorption  stomacale  peut  être  influencée  encore  par  l’état  du 
système  nerveux.  Bouley  observa  qu’après  la  section  des  pneumogastri- 
ques, chez  le  cheval,  la  strychnine  ne  produit  plus  d’intoxication,  pro- 
bablement parce  que  l’absorption  du  poison  est  tellement  ralentie  que 
le  médicament  est  éliminé  au  fur  et  à mesure  qu’il  est  absorbé.  Bouley 
attribue  en  outre  cette  absence  de  phénomènes  toxiques  à un  affaiblis- 
sement des  contractions  des  parois  de  l’estomac,  amenant  un  retard 
dans  le  passage  des  aliments  dans  le  canal  intestinal.  Or,  l’absorption 
s’opère  beaucoup  plus  rapidement  dans  l’intestin  que  dans  l’estomac, 
et  la  strychnine,  en  demeurant  dans  ce  viscère,  n’était  peut-être  pas 
absorbée  assez  rapidement  pour  provoquer  des  symptômes  d’intoxica- 
tion. 

ANTIACIDES. 

Les  antiacides  sont  des  substances  qui  apaisent  ou  qui  neutralisent 
l’acidité  en  excès  du  contenu  de  l’estomac  et  de  l’intestin,  ou  des 
urines. 

Les  antiacides  directs  sont  ceux  qui  neutralisent  l’acidité  de  l’estomac 
avec  lequel  ils  viennent  directement  en  contact. 

Les  antiacides  indirects  servent  à combattre  l’acidité  de  l’urine.  Cer- 
taines substances,  telles  que  la  potasse  et  la  soude,  les  carbonates  et  les 

(1)  Beaumont.  Physiology  of  Digestion.  Burlington,  1847,  p,  118. 
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bicarbonates  alcalins,  possèdent  l’une  et  l’autre  de  ces  propriétés. 
D’autres  substances,  telles  que  les  citrates,  tartrates  et  les  acétates  alca- 
lins n’exercent  aucune  action  sur  l’acidité  de  l’estomac;  mais  après  leur 
passage  dans  le  sang,  ces  sels  se  transforment  en  carbonates.  Ils  sont 
éliminés  sous  cette  forme  avec  les  urines  dont  ils  neutralisent  l’açi- 
dité. 

L’ammoniaque  et  le  carbonate  d’ammoniaque  sont  des  antiacides 
directs.  Ils  neutralisent  l’acidité  de  l’estomac  et  des  intestins  * mais 
après  leur  absorption  ils  se  convertissent  en  urée  ou  même  en  acide 
nitrique,  et  ils  n’exercent  par  conséquent  aucune  action  antagoniste  de 
l’acidité  des  urines. 

Les  antiacides  directs  sont  : la  liqueur  de  potasse,  le  carbonate  et  le 
bicarbonate  de  potasse,  la  liqueur  de  soude,  le  carbonate  et  le  bicarbo- 
nate de  soude,  la  liqueur  de  lithine,  le  carbonate  et  le  bicarbonate  de 
lithine,  la  magnésie,  le  carbonate  et  le  bicarbonate  de  magnésie,  l’eau 
de  chaux,  la  solution  sucrée  de  chaux,  la  chaux. 

Antiacides  directs  mais  non  indirects  : le  carbonate  d’ammoniaque, 
l’esprit  aromatique  d’ammoniaque. 

Antiacides  indirects  : l’acétate,  le  citrate,  le  tartrate  et  le  bitartrate  de 
potasse  ; l’acétate  et  le  citrate  de  soude,  le  citrate  de  lithine. 


ÉMÉTIQUES. 

Ce  sont  des  médicaments  qui  provoquent  le  vomissement. 

Action.  — L'acte  du  vomissement  consiste  dans  la  compression  de 
l’estomac  par  la  contraction  spasmodique  simultanée  du  diaphragme 
et  des  muscles  abdominaux,  en  même  temps  que  l’orifice  cardiaque  se 
dilate  par  la  contraction  des  fibres  radiés  qui  s’étendent  de  la  partie 
inférieure  de  l’œsophage  jusque  le  long  des  parois  de  l’estomac.  Ces 
fibres,  en  se  contractant,  font  remonter  l’estomac  vers  le  diaphragme 
et  elles  écartent  les  parois  de  l’extrémité  inférieure  de  l’œsophage,  de 
façon  à entrouvrir  le  cardia.  Au  moment  où  cet  orifice  est  dilaté, 
l’estomac,  comprimé  entre  le  diaphragme  et  les  muscles  abdominaux, 
expulse  son  contenu  et  le  vomissement  se  produit;  mais  lorsque  la  com- 
pression de  l’estomac  ne  se  produit  pas  en  même  temps  que  la  dilata- 
tion de  l’orifice  cardiaque,  l’expulsion  des  matières  alimentaires  n’a  pas 
lieu,  et  tout  se  borne  à des  efforts  de  vomissement. 

Le  centre  nerveux  qui  régit  les  mouvements  du  vomissement  est 
situé  dans  la  moelle  allongée.  Ces  mouvements  eux-mêmes  ne  sont  autre 
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chose  que  des  mouvements  respiratoires  modifiés,  et  le  centre  respira- 
toire semble  se  trouver  en  connexion  intime  avec  le  centre  des  vomis- 
sements. Un  certain  nombre  de  cellules  ganglionnaires  semblent 
prendre  part  à l’acte  de  la  respiration  comme  à l’acte  du  vomissement; 
ou  en  d’autres  termes,  ces  cellules  font  partie  à la  fois  du  centre  respi- 
ratoire et  du  centre  des  vomissements  (fig.  80,  p.  285). 

Les  raisons  qui  nous  permettent  de  faire  cette  hypothèse  sont  tout 
d’abord  que  les  mouvements  du  vomissement  ne  sont  qu’une  modifica- 
tion de  l’acte  respiratoire,  et  ensuite  que  les  médicaments  vomitifs 
augmentent  l’activité  respiratoire.  Les  émétiques  accélèrent  d’ordinaire 
vivement  la  respiration  avant  le  vomissement  ; en  outre,  injectés  dans 
les  veines,  ils  préviennent  l’apnée  qui  succède  normalement  à des 
mouvements  respiratoires  précipités. 

D’autre  part,  le  besoin  de  vomir  s’apaise,  jusqu’à  un  certain  point,  si 
l’on  fait  de  fréquentes  et  profondes  respirations,  et  nous  savons  que  les 
narcotiques  qui  diminuent  l’excitabilité  du  centre  respiratoire  calment 
également  la  tendance  aux  vomissements. 

L 'impulsion  motrice  qui  part  du  centre  respiratoire,  arrive  aux  mus- 
cles abdominaux,  au  diaphragme,  à l’estomac  et  à l’œsophage,  par  la 
voie  des  nerfs  intercostaux,  phréniques  et  pneumogastriques.  La  sec- 
tion des  pneumogastriques  enraie  généralement,  bien  que  pas  toujours, 
la  faculté  de  vomir,  en  détruisant  la  coordination  qui  doit  exister  entre 
les  mouvements  du  cardia,  d’une  part,  et  ceux  des  muscles  abdomi- 
naux et  du  diaphragme,  de  l’autre.  Il  survient  alors  des  efforts  de 
vomissements,  mais  l’expulsion  des  matières  n’a  pas  lieu. 

Le  centre  des  vomissements  se  trouve  généralement  excité  par  la  sti- 
mulation des  nerfs  afférents  qui  remontent  vers  lui  de  la  périphérie  du 
corps,  ainsi  que  par  les  impulsions  qui  lui  arrivent  du  cerveau. 

Des  stimulations  cérébrales , agissant  sur  le  centre  bulbaire  des  vomis- 
sements, peuvent  s’éveiller  à l’occasion  de  certaines  impressions  des 
nerfs  sensoriels.  C’est  ainsi  que  la  vue  d’un  objet  dégoûtant,  une  odeur 
fétide,  ou  la  perception  d’un  goût  nauséeux  peuvent  provoquer  des 
vomissements.  L’irritation  directe  du  cerveau  ou  de  ses  enveloppes  par 
une  inflammation,  par  des  tubercules,  par  un  foyer  d’hémorragie  ou 
de  ramollissement  ou  par  une  production  cancéreuse,  peuvent  égale- 
ment donner  lieu  à des  vomissements.  La  figure  130  représente  les 
principaux  nerfs  afférents  qui  sont  en  connexion  avec  l’acte  du  vomis- 
sement. Ce  sont  : 

1°  Les  branches  du  nerf  glosso-pharÿngien  qui  se  rendent  au  voile 
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du  palais,  à la  racine  de  la  langue  et  au  pharynx;  la  titillation  de  ces 
parties  soit  à l’aide  du  doigt,  soit  avec  une  plume,  est  un  des  meilleurs 
moyens  pour  produire  le  vomissement.  Celui-ci  se  produit  aussi,  sur- 
tout chez  les  enfants,  lorsque  le  voile  du  palais,  les  amygdales  ou  l,e 
pharynx  sont  le  siège  d’une  inflammation  ; 

2°  Les  nerfs  de  l’estomac.  Ce  sont  surtout  des  fibres  appartenant  au 
pneumogastrique,  mais  le  nerf  sympathique  en  renferme  également; 

3°  Les  nerfs  mésentériques  qui  produisent  le  vomissement  dans  le 
cas  de  hernie  ; 

4°  Les  nerfs  du  foie  et  du  conduit  hépatique  ; 

5°  Les  nerfs  du  rein  et  de  l’uretère; 

6°  Les  nerfs  vésicaux  ; 

7°  Les  nerfs  utérins  ; 

8°  Les  branches  pulmonaires  du  pneumogastrique  qui  produisent  le 
vomissement  dans  la  phtisie. 

Il  existe  un  certain  nombre  d’autres  nerfs  qui  provoquent  le  vomis- 
sement, mais  ils  sont  plutôt  en  rapport  avec  les  vomissements  d’ori- 
gine pathologique  qu’avec  l’action  des  médicaments  émétiques. 

Les  émétiques  étaient  autrefois  divisés  en  émétiques  directs  et  indi- 
rects. Les  vomitifs  directs  étaient  ceux  qui  n’exerçaient  leur  action  que 
par  contact  avec  la  muqueuse  gastrique.  Les  vomitifs  indirects  agis- 
saient lorsqu’ils  étaient  introduits  dans  la  circulation. 

Mais  il  est  évident  que  si  l’on  prend  le  centre  bulbaire  cdmnrie 
point  de  départ  du  vomissement,  cette  nomenclature  doit  être  entiè- 
rement renversée.  En  effet,  les  médicaments  appliqués  directement 
sur  l’estomac  n’agissent  sur  le  centre  du  vomissement  que  d’une 
manière  réflexe  ou  indirecte,  tandis  qu’injectés  dans  la  circulation,  ils 
peuvent  venir  directement  en  contact  avec  le  centre  de  la  moelle 
allongée.  ! ‘ - : 

Il  faut  noter  toutéfois  que  les  émétiques,  portés  dans  la  circulation, 
arrivent  à la  fois  en  contact  avec  lès  centres  nerveux  et  avec  l'estomac 
et  qu’ils  peuvent  être  éliminés  par  la  muqueuse  gastrique.  Ils  peuvent 
par  conséquent  irriter  les  nerfs  de  l’estomac  et  stimuler  d’une  manière 
réflexe  le  centre  des  vomissements,  tout  comme  s’ils  avaient  été  admi- 
nistrés par  la  bouche.  Brinton  a démontré  que  le  tartre  émétique, 
injecté  dans  lés  veines  d’un  chien  est  éliminé,  après  quelques  minutes, 
par  la  muqueuse  de  l’estomac.  Il  est  donc  bien  évident  que  Faction  des 
vomitifs  peut  être  complexe,  et  que  les  médicaments  injectés  dans  le 
seing  ou  sous  la  peau,  peuvent  provoquer  des  vomissements  : 1°  en 
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irritant  directement  le  centre  bulbaire  des  vomissements  et  2°  en  irri- 
tant ce  centre  d’une  manière  réflexe,  par  l’intermédiaire  de  l’estomac. 
11  est  souvent  difficile  de  préciser  le  mode  d’action  des  vomitifs.  Les 


Voies  nerveuses  centrales 
afférentes  capables  de  pro- 
voquer le  vomissement . . 


Branches  pharyngiennes  du 
nerf  glosso-pharyngien  . . 


Foie  et  vésicule  biliaire  . . . 

Estomac  et  branches  gastri- 
ques du  pneumogastrique. 

Rein  et  uretère 


Intestin 

Utérus  

Vessie 

Nerfs  vésicaux 


Centre  bulbaire  dos  vomis- 
sements. 


Moelle  épinière. 

Nerf  pneumogastrique. 

Branches  pulmonaires  du 
pneumogastrique. 

Nerfs  splanchniques  aban- 
donnant des  fibres  au  foie 
et  à l'intestin. 

Canal  biliaire. 


Nerfs  rénaux. 


Nerfs  mésentériques. 


Nerfs  utérins. 


Fig.  130.  — Représentation  schématique  des  nerfs  afférents  capables  d'exciter  le  centre 
bulbaire  des  vomissements. 


raisons  que  nous  avons  de  croire  qu’un  médicament  donné,  injecté 
dans  la  circulation,  ne  provoque  de  vomissements  qu’en  irritant  la 
moelle  épinière  d’une  manière  réflexe  par  l’intermédiaire  de  l’estomac, 
sont  les  suivantes  : 

.4.  Le  vomissement  ne  succède  pas  immédiatement  à l’injection;  il 
ne  survient  que  lorsqu’il  s’est  écoulé  un  temps  suffisant  pour  permettre 
au  médicament  d’être  excrété  dans  l’estomac. 

B.  La  quantité  de  médicament  à injecter  dans  les  veines  suffisante 
pour  déterminer  le  vomissement,  est  plus  forte  que  celle  qui  doit  être 
administrée  par  les  voies  digestives. 

Il  est  probable  que  certains  médicaments  tels  que  le  tartre  émétique 
agissent  à la  fois  d’une  manière  directe  et  par  voie  réflexe.  11  est  éta- 
bli, en  effet,  que  ce  médicament  est  excrété  dans  l’estomac  où  il  agit 
comme  irritant.  Il  est  bien  vrai  que  le  tartre  stibié  produit  encore  des 
effets  émétiques  chez  les  animaux  auxquels  on  a excisé  l’estomac  et  dont 
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on  a remplacé  cet  organe  par  une  vessie  (Magendie).  Mais  cetle  obser- 
vation ne  prouve  pas  encore  que  le  tartre  émétique  agit  directement 
sur  le  centre  des  vomissements,  car  il  est  possible  que  ce  médicament 
soit  excrété  par  l’oesophage  et  par  les  intestins,  et  qu’ainsi  il  irrite 
d’une  manière  réflexe  le  centre  des  vomissements.  Toutefois,  nous 
devons  ajouter  que  le  tartre  émétique  ne  paraît  exercer  d’action  irri- 
tante que  dans  un  milieu  acide;  il  semble  donc  qu’il  ne  puisse  exer- 
cer d’action  irritante  sur  l’œsophage  et  sur  l’intestin  au  même  titre 
que  sur  l’estomac.  Bref,  les  vomissements  produits  par  le  tartre  éméti- 
que après  l’excision  de  l’estomac  sont  dus  probablement  à une  action 
directe  de  ce  médicament  sur  la  moelle  allongée. 

Pour  éviter  toute  confusion,  nous  divisons  les  vomitifs  en  vomitifs 
topiques  et  en  vomitifs  généraux.  Les  premiers  sont  ceux  qui  produi- 
sent des  effets  émétiques  par  leur  action  locale  sur  l’œsophage,  le  pha- 
rynx ou  l’estomac;  les  vomitifs  généraux  sont  ceux  qui  agissent  par 
l’intermédiaire  de  la  circulation.  Il  n’existe  pas  entre  ces  deux  espèces 
de  vomitifs  de  limite  bien  distincte,  et  certains  vomitifs,  tels  que  le 
tartre  émétique,  le  sulfate  de  zinc  et  le  sulfate  de  cuivre,  sont  à la  fois 
des  vomitifs  locaux  et  des  vomitifs  généraux. 


ÉMÉTIQUES  LOCAUX. 


ÉMÉTIQUES  GÉNÉRAUX. 


Alun. 

Carbonate  d’ammoniaque. 

Sulfate  de  cuivre. 

Moutarde. 

Sel  de  cuisine. 

Sous-sulfate  de  mercure. 

Eau  tiède  ingérée  en  grande  quan- 
tité. 

Sulfate  de  zinc. 

Infusions  fortes  d’amers  végétaux, 
tels  que  la  camomille,  le  quas- 
sia,  etc. 


Tartre  émétique. 

Ipéca  et  émétine. 
Apomorphine. 

Sénéga. 

Scille. 

Muscarine. 

Urechitine. 

Digitale  et  ses  congénères. 


Les  vomitifs  topiques  se  bornent  à provoquer  le  vomissement  ; leur 
action  n’est  pas  accompagnée  de  dépression  générale,  et  elle  cesse  dès 
que  le  médicamenta  été  éliminé  hors  du  corps.  L’action  émétique  des 
vomitifs  généraux  est  beaucoup  plus  prolongée  ; elle  est  accompagnée 
d’une  grande  dépression  des  forces,  de  nausées,  de  langueur,  de 
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faiblesse  musculaire  et  circulatoire  et  d’exagération  des  sécrétions, 
notamment  de  la  salive,  de  la  sueur,  et  du  mucus  dans  l’œsophage, 
dans  l’estomac  et  dans  les  tubes  bronchiques. 

■Usages  thérapeutiques . — On  a recours  aux  vomitifs  pour  expulser  les 
corps  étrangers,  par  exemple  les  arêtes  ou  les  morceaux  d’aliments  qui 
se  sont  fixés  dans  la  partie  supérieure  de  l’œsophage  et  qui  en  compri- 
mant le  larynx,  menacent  de  produire  la  suffocation.  Le  vomitif  le 
mieux  approprié  à ces  circonstances  est  l’apomorphine  injectée  sous 
la  peau  ou  dans  une  veine  à la  dose  de  4 à 6 milligr. 

1 2.  On  les  administre  dans  le  but  de  débarrasser  l 'estomac  de  son 
contenu,  dans  les  cas  où  les  aliments  au  lieu  d’être  digérés  et  absorbés, 
subissent  des  fermentations  anormales,  deviennent  acides,  âcres,  irri- 
tants et  donnent  lieu  à de  la  gastralgie  ou  à de  la  céphalalgie.  Lorsque 
la1  gastralgie  et  les  douleurs  de  tête  sont  produites  par  une  indigestion, 
ou  lorsqu’elles  s’accompagnent  d’un  état  nauséeux,  on  a souvent 
recours  avec  avantage  à l’eau  chaude  ingérée  en  grande  quantité.  Pour 
jirovoquer  plus  sûrement  l’effet  émétique,  il  est  bon  de  titiller  la  gorge 
à l’aide  du  doigt,  ou  administrer  soit  une  forte  infusion  de  camomille, 
soit  de  l’eau  de  moutarde  au  lieu  d’eau  chaude.  Toutefois,  l’eau 
chaude  apaise  parfois  la  gastralgie  et  la  céphalalgie  sans  donner  lieu  à 
des  vomissements;  elle  paraît  agir  alors  en  diluant  les  matières  irri- 
tantes contenues  dans  l’estomac. 

3.  On  utilise  les  vomitifs  pour  expulser  les  matières  toxiques  renfer- 
mées dans  l’estomac.  L’eau  chaude  additionnée  de  moutarde  est  alors 
un  vomitif  très  utile  en  ce  sens  qu’il  se  trouve  toujours  sous  la  main; 
mais  le  sulfate  de  cuivre  et  le  sulfate  de  zinc  ont  une  action  émétique 
plus  rapide  et  plus  énergique.  Dans  les  cas  d’empoisonnement  par  le 
laudanum,  il  arrive  que  les  centres  nerveux  sont  paralysés  au  point  de 
ne  plus  répondre  à l’irritation  réflexe  provoquée  par  les  vomitifs;  il 
peut  devenir  nécessaire  alors  de  recourir  à la  pompe  gastrique  ou  au 
syphon  stomacal. 

4.  On  les  donne  pour  débarrasser  la  vésicule  biliaire  de  la  bile 
qu’elle  contient  et  pour  provoquer  l’expulsion  des  petits  calculs  biliaires 
fixés  dans  le  conduit  hépatique.  La  bile  est  sécrétée  sous  une  pres- 
sion tellement  faible  qu’il  suffit  du  moindre  obstacle  pour  empêcher 
son  écoulement  par  le  conduit  hépatique  ; elle  s’accumule  alors  dans 
la  vésicule  et  dans  les  capillaires  biliaires.  Déjà,  pendant  la  respiration 
à l’état  normal,  mais  surtout  à la  suite  des  efforts  de  vomissement,  le 
'foie  est  comprimé  entre  le  diaphragme  et  les  muscles  abdominaux,  la 
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bile  est  chassée  avec  force  à travers  le  conduit  hépatique,  entraînant  avec 
elle  les  bouchons  de  mucus  ou  les  calculs  qui  s’opposaient  à son  passage. 

5.  Les  vomitifs  peuvent  être  employés  pour  expulser  la  bile  hors  du 
corps,  dans  l’état  bilieux,  dans  les  fièvres  et  au  moment  des  accès  de 
fièvre  intermittente.  Dans  l’état  bilieux,  les  vomitifs  sont  utiles  en  élimi- 
nant hors  de  l’organisme  les  sécrétions  du  foie  et  les  matières  irritantes 
qu’elles  peuvent  contenir.  A l’état  normal,  la  bile,  arrivée  dans  l’in- 
testin, est  réabsorbée,  et  les  matières  irritantes  contenues  dans  le  canal 
intestinal  participent  à cette  réabsorption.  Il  est  probable  que  le  poison 
malarique,  et  peut-être  d’autres  poisons  encore,  circulent  avec  la  bile. 
Il  ne  saurait  du  reste  exister  le  moindre  doute  sur  l’efficacité  des  vomitifs 
donnés  dans  la  fièvre  intermittente  avant  l’administration  de  la  quinine; 
il  arrive  même  assez  souvent  que  les  vomitifs  suffisent  à eux  seuls  pour 
couper  les  accès  de  fièvre  paludéenne.  Les  émétiques  ont  encore  été 
vantés  au  début  des  fièvres  continues  : on  les  donne  alors  pour  pro- 
voquer l’expulsion  du  poison  qui  parait  engendrer  ces  fièvres.  L’ipéca 
et  le  tartre  émétique  paraissent  surtout  avantageux  dans  ces  conditions. 

6.  On  les  administre  pour  débarrasser  le  larynx,  la  trachée  et  les 
grosses  bronches,  soit  des  pseudo-membranes  crou pales  ou  diphthéri- 
tiques,  soit  des  mucosités  qui  bouchent  ces  conduits  et  qui  s’opposent 
au  fonctionnement  des  organes  respiratoires.  On  a,  de  préférence, 
recours  alors  à l’ipéca  et  au  tartre  émétique,  qui  activent  les  sécrétions 
en  même  temps  qu’ils  produisent  les  vomissements  ; à leur  défaut  on 
peut  employer  avec  succès  le  sulfate  de  zinc  ou  le  sulfate  de  cuivre  ; 
l’alun,  à la  dose  d’une  cuiller  à café  est  également  un  remède  très  utile 
dans  le  croup.  Lorsque  la  faiblesse  circulatoire  est  très  prononcée  le 
carbonate  d’ammoniaque  est  préférable  aux  autres  vomitifs. 

Contr’indications.  — Les  vomitifs  sont  contr’indiqués  chez  les  sujets 
porteurs  d’un  anévrisme,  chez  les  personnes  atteintes  d’athérome  ou 
disposées  aux  hémorragies  des  poumons  ou  de  l’utérus.  Il  faut  encore 
éviter  de  les  administrer  chez  les  personnes  qui  souffrent  de  hernie  ou 
de  prolapsus  de  la  matrice.  Chose  curieuse,  les  vomissements  qui  sur- 
viennent dans  le  cours  de  la  grossesse,  ne  produisent  jamais  Y avorte- 
ment, tandis  que  les  vomissements  provoqués  peuvent  facilement 
donner  lieu  à cet  accident. 

ANTI-ÉMÉTIOUES  ET  SÉDATIFS  GASTRIQUES. 

Les  sédatifs  gastriques  sont  des  substances  qui  calment  l’irritabilité 
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de  l’estomac  et  qui  apaisent  par  lù  même  la  douleur,  les  nausées  et  les 
vomissements. 

L’action  des  sédatifs  locaux  se  borne  à l’estomac;  les  sédatifs  généraux 
affectent  simultanément  le  système  nerveux  et  surtout  le  centre  bulbaire 
des  vomissements. 


SÉDATIFS  LOCAUX. 


SÉDATIFS  GÉNÉRAUX. 


Alcool. 

Alun. 

Acide  arsénieux  ù petite  dose 

Atropine  et  belladone. 

Sels  de  bismuth. 

Acide  phénique. 

Oxalate  de  cérium. 

Chloroforme. 

Cocaïne. 

Créosote. 

Ether. 

Acide  cyanhydrique. 

Glace. 

Opium  et  morphine. 

Résorcine. 

Nitrate  d’argent. 

Sulfo-phénates. 

Le  décubitus  dorsal  et  les  injections  abondantes  d’eau  gazeuse  dans 
le  rectum  exercent  aussi  une  action  calmante  sur  les  vomissements. 

Le  plus  énergique  de  tous  les  sédatifs  locaux  est  la  glace  : lorsque 
les  vomissements  persistent,  on  fait  avaler  de  petits  morceaux  de  glace 
et  on  fait  glacer  tous  les  aliments  que  doit  prendre  le  malade.  L’acide 
cyanhydrique  et  la  morphine  agissent  probablement  en  diminuant 
l’irritabilité  des  nerfs  de  l’estomac  et  du  centre  des  vomissements. 
Le  mode  d’action  de  la  créosote  et  de  l’acide  phénique  n’est  pas  encore 
éclairci  ; bien  que  leur  action  calmante  soit  locale,  ces  deux  médica- 
ments sont  cependants  utiles  dans  bon  nombre  de  vomissements 
d’origine  réflexe,  notamment  dans  les  vomissements  de  la  grossesse. 

On  peut  considérer  comme  adjuvants  des  sédatifs  gastriques  les 
substances  capables  d’affaiblir  ou  d’enrayer  la  cause  irritante  elle- 
même.  C’est  ainsi  que  l’ingestion  d’une  grande  quantité  d’eau  apaise 


Acide  cyanhydrique. 
Morphine. 

Opium. 
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la  douleur  et  les  nausées  dans  les  cas  où  l’estomac  renferme  des 
matières  irritantes  par  leur  âcreté.  Les  alcalis  dilués  ont  une  action 
analogue.  Lorsque  l’irritation  est  sous  la  dépendance  d’une  congestion 
de  la  muqueuse  gastrique,  les  astringents  peuvent  devenir  utiles.  Ainsi 
s’expliquent  les  bons  effets  de  l’alun  dans  les  vomissements  de  la 
phthisie  et  peut-être  ceux  du  nitratre  d’argent  dans  les  vomissements 
de  l’alcoolisme  chronique. 

Usages  thérapeutiques.  — On  utilise  les  sédatifs  gastriques  : 1°  pour 
calmer  les  douleurs  d’estomac,  notamment  dans  le  cas  de  gastrodynie. 
Les  sédatifs  les  plus  en  usage  sont  : la  morphine  à petite  dose,  l'acide 
cyanhydrique,  la  belladone,  l’arsenic  et  le  bismuth  ; 2°  pour  arfêter  les 
vomissements. 

Lorsque  les  vomissements  sont  dus  à la  présence  de  matières  acides 
dans  l’estomac,  le  meilleur  sédatif  est  l’eau  chaude  administrée  en 
grande  quantité.  Lorsqu’ils  dépendent  d’une  irritation  aiguë  des  parois 
de  l’estomac,  la  glace,  l’acide  cyanhydrique  et  la  morphine  sont  à con- 
seiller. S’ils  sont  sous  la  dépendance  d’une  fermentation  acide  dans 
l’estomac,  on  aura  recours  de  préférence  à l’acide  sulfureux,  à la 
créosote,  à la  résorcine  et  aux  sulfo-phénates.  L’alun,  le  nitrate  d’argent, 
la  créosote,  la  résorcine  et  les  sulfo-phénates  rendent  service  contre  les 
vomissements  qui  proviennent  d’une  irritation  et  d’une  congestion 
chroniques  de  l’estomac. 

Contre  les  vomissements  de  la  grossesse  on  administrera  le  bromure 
de  potassium  ou  la  morphine  pour  calmer  le  centre  des  vomissements. 
Ce  n’est  que  dans  les  cas  extrêmes  qu’on  est  autorisé  à supprimer  la  cause 
de  ces  vomissements  en  provoquant  l’avortement.  On  obtient  parfois 
de  bons  effets  en  décollant  les  membranes  au  pourtour  de  l’orifice 
interne  du  col;  d’autres  fois  il  suffit,  pour  arrêter  les  vomissements,  de 
badigeonner  le  museau  de  tanche  à l’aide  d’une  substance  irritante. 
Il  arrive  encore  que  l’on  aboutit  au  même  résultat  favorable  en  injectant 
dans  le  gros  intestin  deux  litres  environ  d’eau  gazeuse,  de  préférence 
de  l’eau  gazeuse  naturelle,  par  exemple,  de  l’eau  de  Pyrmont. 

CARMINATIFS. 

Ce  sont  des  substances  qui  facilitent  l’expulsion  des  gaz  contenus 
dans  l’estomac  et  dans  les  intestins,  en  activant  les  mouvements  péris- 
taltiques de  ces  viscères  et  peut-être  en  dilatant  la  partie  inférieure  de 
l’œsophage  (sphincter  cardiaque)  et  même  l’orifice  pylorique.  A l’état 
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normal,  l’estomac  renferme  une  certaine  quantité  de  gaz,  surtout  de 
l'azote  et  de  l’acide  carbonique.  L’azote  provient  de  l’air  avalé;  quant 
à l’oxygène  auquel  ce  gaz  était  mêlé,  il  est  absorbé  par  les  parois  de 
l’estomac.  L’estomac  respire,  tout  comme  les  poumons  : il  absorbe  de 
l’oxygène  et  il  excrète  de  l’acide  carbonique.  Toutefois,  la  respiration 
stomacale  est  très  faible  chez  les  mammifères.  L’acide  carbonique  con- 
tenu dans  l’estomac,  provient  donc  en  partie  de  la  respiration  stoma- 
cale et  en  partie  des  aliments.  Outre  l’azote  et  l’acide  carbonique,  on 
rencontre  fréquemment  de  l’hydrogène  dans  l’estomac.  Cet  hydrogène 
résulte  de  la  fermentation  des  aliments,  laquelle  donne  lieu  à un 
dégagement  d’hydrogène  et  d’acide  carbonique.  Au  lieu  de  l’hydrogène 
pur,  l’estomac  renferme  parfois  du  méthane,  et  ce  dernier  gaz  s’en- 
flamme au  moment  où  il  est  explusé  hors  de  l’estomac.  D’autres  fois 
l’hydrogène  est  combiné  au  soufre,  donnant  lieu  à un  dégagement 
d’hydrogene  sulfuré.  Ce  gaz  est  dû  d’ordinaire  à la  décomposition  de 
la  bile  dans  l’estomac,  car  on  sait  que  les  matières  biliaires  renferment 
du  soufre. 

Lorsque  la  digestion  est  rapide  et  complète,  il  se  forme  peu  de  gaz 
dans  l’estomac,  parce  que  les  fermentations  anormales  n’ont  pas  le 
temps  de  s’établir. 

Un  certain  nombre  de  médicaments  empêchent  ces  fermentations, 
bien  qu’ils  n’altèrent  pas  les  qualités  du  suc  gastrique.  Tels  sont  : la 
créosote,  l’acide  sulfureux  et  peut-être  les  amers.  Toutes  ces  substances 
aident  à l’action  des  carminatifs.  Il  en  est  de  même  de  la  pepsine,  des 
alcalis  dilués  et  de  tous  les  médicaments  qui  favorisent  la  digestion  en 
activant  la  sécrétion  du  suc  gastrique. 

Lorsque  les  parois  de  l’estomac  sont  le  siège  d’une  stase  veineuse,  la 
respiration  stomacale  s’affaiblit  et  les  gaz  tendent  à s’y  accumuler. 
Comme  cette  stase  résulte  le  plus  souvent  d’une  affection  des  valvules 
mitrales,  la  digitale  et  les  cholagogues  peuvent  aider  puissamment 
à l’action  des  carminatifs. 

Il  est  possible  que  les  mucosités  en  s’accumulant  à la  surface  interne 
de  l’estomac,  mettent  obstacle  à l’absortion  et  à la  respiration  gastrique. 
Le  charbon  de  bois  est  souvent  administré  avec  avantage  contre  la  fla- 
tulence. On  a supposé  que  cette  substance  agit  en  absorbant  les  gaz  de 
l’estomac.  Il  est  plus  probable  que  son  action  est  purement  mécanique 
et  que  la  poudre  de  charbon  agit  tout  simplement  en  entraînant  les 
mucosités  et  en  stimulant  la  circulation  des  parois  de  l’organe,  car  il 
est  établi  que  le  charbon  de  bois  n’est  absorbant  que  pour  autant 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


437 


qu’il  est  sec.  Les  sels  de  bismuth  et  de  magnésie  exercent  une  action 
analogue,  mais  moins  prononcée.  Les  carminitifs  principaux  sont  : 


Le  piment  et  son  essence. 

L’anis  et  son  essence. 

L’assa  foetida. 

L’essence  de  cajeput. 

Le  capsicum. 

Le  carvi  et  son  essence. 

Les  semences  de  cardamomes. 
Le  chloroforme. 

L’écorce  et  l’essence  de  canelle. 
L’essence  et  les  clous  de  girofle. 
L’essence  de  coriandre. 

L’aneth  et  son  essence. 


L’éther  et  l’éther  acétique. 

Le  fenouil. 

Le  gingembre. 

Le  raifort. 

Le  macis. 

La  moutarde. 

L’essence  et  les  noix  de  muscade. 
La  menthe  poivrée. 

La  menthe  crépue. 

La  valériane  et  son  essence. 


Usages  thérapeutiques.  — On  a recours  aux  carminitifs  : 1°  pour 
apaiser  la  douleur  et  la  distension  gazeuse  de  l’estomac  et  de  l’intestin  ; 
2°  pour  régulariser  les  mouvements  péristaltiques  de  ces  viscères  et 
enrayer  les  contractions  spasmodiques  dont  ils  sont  le  siège.  Ces  médi- 
caments sont  utiles  dans  les  cas  où  le  spasme  est  dû  à une  irrritation 
de  l’estomac  et  des  intestins,  soit  par  des  aliments  irritants,  par  des 
sécrétions  ou  des  médicaments  irritants.  On  les  emploiera  par  consé- 
quent pour  calmer  les  coliques  qui  résultent  d’une  indigestion,  de  la 
présence  devers  ou  d’un  refroidissement;  on  peut  aussi  les  associer 
avec  avantage  aux  purgatifs,  dans  le  but  de  prévenir  et  de  calmer  les 
coliques.  Les  carminatifs  présentent  en  outre  l’avantage  de  régulariser 
les  mouvements  péristaltiques  de  l’intestin. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  INTESTINS. 

Mouvements  et  sécrétions  des  intestins.  — L’intestin  présente  encore 
des  mouvements  péristaltiques  alors  qu’il  est  entièrement  séparé  du 
corps.  Ces  contractions  rythmiques  paraissent  dues  à l’action  des  gan- 
glions contenus  dans  le  plexus  d’Auerbach,  lequel  est  situé  entre  les 
fibres  longitudinales  et  les  fibres  circulaires  de  la  tunique  musculaire 
de  l’intestin.  La  sécrétion  intestinale  est  probablement  influencée  par 
le  plexus  de  Meissner,  situé  dans  la  couche  sous-muqueuse. 

Les  mouvements  et  les  sécrétions  de  l’intestin  sont  mis  en  harmonie 
avec  les  besoins  de  l’organisme  par  l’intermédiaire  des  nerfs,  qui  unis- 
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sent  ces  deux  plexus  aux  centres  cérébro-spinaux.  Les  splanchniques 
et  les  pneumogastriques  sont  les  deux  nerfs  principaux  de  cette  catégo- 
rie. L’irritation  des  pneumogastriques  produit  fréquemment  des  mou- 
vements dans  l’intestin,  tandis  que  l’irritation  des  splanchniques  arrête 
ces  mouvements.  On  a voulu  comparer  l’action  des  splanchniques  sur 
l’intestin  à l’influence  inhibitive  des  pneumogastriques  sur  le  cœur. 
Mais  l’arrêt  dû  à l’irritation  des  splanchniques  est  loin  d’être  constant; 
parfois  même,  il  est  remplacé  par  une  exaltation  des  contractions. 
11  semble  donc  évident  que  les  splanchniques  renferment  à la  fois  des 
fibres  stimulantes  et  des  fibres  inhibitives. 

Sécrétion  paralytique.  — Si  l’on  détruit  les  connexions  qui  existent 
entre  l’intestin  et  les  centres  nerveux  supérieurs,  par  la  section  com7 
plète  des  nerfs  intestinaux,  il  survient  dans  l’intestin  une  sécrétion 
copieuse,  ressemblant  parfaitement  aux  selles  riziformes  du  choléra. 
Pour  s’en  convaincre,  on  isole,  à l’aide  de  ligatures,  trois  anses  intesti- 
nales, parfaitement  vidées  et  lavées  au  préalable  (fig.  131).  On  coupe 
ensuite  les  nerfs  qui  aboutissent  à l’anse  du  milieu,  et  on  remet  l’intes- 
tin dans  le  ventre.  Quatre  ou  cinq  heures  après,  on  tue  l’animal  et  on 
examine  l’intestin.  On  trouve  alors  que  l’anse  du  milieu,  dont  les  nerfs 
avaient  été  coupés,  est  gorgée  de  liquide,  tandis  que  les  anses  latérales, 
dont  les  nerfs  sont  restés  intacts,  sont  entièrement  vides. 

Il  en  résulte  à l’évidence  que  certains  centres  nerveux  possèdent  la 
propriété  de  restreindre  les  sécrétions  intestinales.  Nous  avons  trouvé, 
Pye-Smith  et  moi,  que  ces  centres  sont  constitués  par  les  ganglions 
inférieurs  du  plexus  solaire,  et  le  tractus  mésentérique  supérieur  qui 


FfG.  131.  — Représentation  schématique  des  effets  de  la  section  des  nerfs  pur  la  sécrétion 
intestinale.  L'anse  du  milieu,  dont  les  nerfs  ont  été  coupés,  est  gorgée  de  liquide. 

en  provient.  La  destruction  de  ces  ganglions  provoque  une  abondante 
sécrétion  de  liquide  dans  l’intestin  ; d’autre  part,  la  destruction  de  la 
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moelle  épinière,  la  section  des  pneumogastriques  et  des  splanchniques, 
et  l’excision  des  ganglions  semi-lunaires,  ne  suffisent  pas  à augmenter 
sensiblement  les  sécrétions  de  l’intestin,  pourvu  que  les  ganglions 
signalés  plus  haut  demeurent  intacts. 

L’apport  du  sang  vers  l’intestin  est  presque  entièrement  sous  la 
dépendance  de  l’action  des  splanchniques.  L’irritation  de  ces  nerfs 
provoque  la  contraction  des  artères  intestinales.  11  paraît  exister  égale- 
ment des  relations  importantes  entre  les  vaisseaux  intestinaux  et  la 
portion  lombaire  de  la  moelle  épinière.  En  effet,  la  destruction  de 
cette  partie  de  la  moelle,  combinée  à l’extirpation  du  plexus  solaire, 
provoque  une  hyperémie  de  la  muqueuse  intestinale,  qui  va  parfois 
jusqu’à  l’hémorragie.  La  surface  interne  de  l’intestin  présente  alors 
un  aspect  dysentérique.  Ces  altérations  ne  se  présentent  pas  si  on 
se  borne  à détruire  le  plexus  solaire  et  les  ganglions  semi-lunaires,  et 
à couper  les  nerfs  splanchniques  ou  mésentériques  (1). 

La  régulation  des  mouvements  et  des  sécrétions  de  l’intestin  est 
évidemment  fort  complexe,  et  il  devient  difficile,  par  là-même,  d’expli- 
quer d’une  manière  satisfaisante  l’action  des  médicaments  sur  le  canal 
intestinal.  Certains  médicaments  n’exercent  qu’une  action  locale  limitée 
à l’intestin;  d’autres  portent  leur  action  sur  le  système  nerveux  central  ; 
d’autres  enfin  n’agissent  sur  l’intestin  que  par  les  modifications  qu’ils 
impriment  à la  qualité  ou  à la  quantité  de  sang  qui  afflue  vers  ce 
viscère. 

La  compression  de  l’aorte,  en  asphyxiant  le  sang  qui  circule  dans 
l’intestin  et  dans  la  partie  inférieure  de  la  moelle  épinière,  active  éner- 
giquement les  mouvements  péristaltiques  de  l’intestin  ; au  moment  où 
la  compression  cesse  et  où  du  sang  artériel  vient  remplacer  le  sang 
veineux,  la  péristaltique,  au  lieu  de  s’affaiblir,  devient  de  plus  en  plus 
intense.  La  compression  de  la  veine-cave  inférieure  ou  de  la  veine- 
porte  excite  parfois  légèrement  la  péristaltique  intestinale.  Pendant 
l 'asphyxie,  alors  que  tout  le  sang  de  l’organisme  devient  veineux  et 
exerce  une  action  irritante,  non  seulement  sur  les  centres  nerveux  de 
l’intestin  et  sur  la  portion  lombaire  de  la  moelle,  mais  encore  sur  le 
cerveau  et  sur  la  partie  supérieure  de  l’axe  spinal,  les  mouvements  de 
l’intestin  sont  parfois  augmentés,  mais,  d’autres  fois,  ils  sont  arrêtés, 
peut-être  à la  suite  d’une  action  inhibitive  provenant  des  centres  ner- 
veux supérieurs. 

(1)  T.  Lauder  Brunton  and  Pye-Smitii  : « Intestinal  Sécrétion  and  Movement  ».  British 
Association  Reports,  1874,  1875,  1876. 
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Il  résulte  de  ces  données  que  l’intestin  d’un  animal  empoisonné 
peut  présenter  après  la  mort  des  altérations  de  deux  sortes , lesquelles 
ne  dépendent  pas  d’une  action  élective  du  médicament  sur  l’intestin, 
mais  des  effets  qu’il  a exercés  sur  les  centres  nerveux  supérieurs.  Lors- 
que ces  centres  ont  exercé  une  action  coercitive  sur  les  mouvements  de 
l’intestin,  on  trouve  ce  viscère  à l’état  de  repos  complet;  dans  le  cas 
contraire,  on  peut  observer  une  péristaltique  des  plus  accentuées. 
Il  arrive  souvent  que  l’intestin  d’un  animal  examiné  immédiatement 
après  la  mort  se  trouve  à l’état  de  repos,  et  que,  quelques  instants  après, 
les  mouvements  péristaltiques  s’accélèrent  de  plus  en  plus  par  la  para- 
lysie des  centres  supérieurs  résultant  de  l’arrêt  de  la  circulation. 

Pour  simplifier  le  problème  de  l’action  des  médicaments  et  des 
agents  physiques  sur  l’intestin,  Ludwig  et  Salvioli  ont  imaginé  de  pra- 
tiquer la  circulation  artificielle  sur  une  anse  intestinale  séparée  du  corps, 
et  d’étudier  ensuite  les  altérations  que  présentent  les  mouvements  de 


Fio.  132.  — Appareil  permettant  de  pratiquer  la  circulation  artificielle  dans  une  anse  intes- 
tinale et  d'étudier  l'action  des  médicaments  sur  les  mouvements  de  l'intestin.  A est  une 
planche  sur  laquelle  est  placé  l’intestin,  B ; C est  une  canule  introduite  dans  une  dos  bran- 
ches de  l'artère  mésentérique;  D,  D,  robinets  permettant  do  faire  passer  à travers  la 
canule  du  sang  pur  ou  du  sang  empoisonné;  F,  F,  flacons  contenant  l'un  du  sang  pur  et 
l'autre  du  sang  empoisonné,  et  placés  sur  un  billot  G qu’on  peut  élever  et  abaisser  à volonté 
pour  augmenter  et  affaiblir  la  pression  du  sang  contenu  dans  les  flacons  ; H levier  enregis- 
treur mobile  sur  un  pivot  I et  inscrivant  les  mouvements  de  l’intestin  sur  un  cylindre 
tournant  K. 


l’intestin  dans  certaines  conditions  déterminées.  Ils  placent  l’intestin 


Fig.  133.  — Action  de  l'anémie 
sur  los  mouvements  de  l’intes- 
tin. Le  tracé  supérieur  indique 
les  mouvements  de  l'intestin 
pourvu  de  sang  normal  ; le 
tracé  inférieur  représente  les 
mouvoments  plus  énergiques 
de  l'intestin  nourri  par  du 
sang  anémié. 


sur  un  morceau  de  liège  dans  une  chambre 
chauffée.  Pour  pratiquer  la  circulation  arti- 
ficielle, ils  introduisent  une  canule  dans 
l’artère  principale  du  viscère;  le  sang  qui 
arrive  par  cette  canule  s’écoule  par  d’autres 
canules  semblables  introduites  dans  les  veines 
(fig.  132). 

Les  mouvements  de  l’intestin  s’inscrivent 
sur  un  cylindre  tournant  à l’aide  d’un  levier 
enregistreur.  Lorsque  le  sang  qui  circule  à 
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Fig.  134.  — Action  sur  les  mouvements 
intestinaux  du  sang  abondamment  pour- 
vu d'oxygène  (première  courbe),  ou  con- 
tenant des  peptones  (seconde  courbe). 


travers  cet  intestin  isolé  est  complètement  oxygéné,  le  levier  trace  sur 
le  cylindre  une  ligne  droite  ou  une  ligne  légèrement  ondulée  (fig.  133)  ; 
dès  que  la  circulation  s’arrête  et  que  le  sang,  qui  stagne  dans  l’intestin, 
devient  veineux , des  tracés  tout  diffé- 
rents sont  inscrits  sur  le  cylindre. 

L’addition  au  liquide  nutritif  d’un  peu 
depeptone  provoque  d’abord  une  con- 
traction énergique,  bientôt  suivie  d’un 
certain  nombre  de  contractions  irré- 
gulières; en  même  temps,  les  vais- 
seaux se  remplissent  de  sang  (fig.  134). 

La  nicotine  rend  plus  vifs  les  mouvements  de  l'intestin,  en  même  temps 
qu’elle  affaiblit  la  rapidité  du  courant  sanguin  (fig.  135).  A haute  dose 
elle  provoque  la  contraction  tétanique  des  fibres 
circulaires. 

L 'atropine  irrite  les  vaisseaux,  mais  elle  n’a  pas 
d’effet  sur  les  fibres  musculaires.  L’action  de  Y opium 
est  remarquable  : l’addition  au  liquide  nutritif  de  fig.  13S.  - Effets  sur 
0,04  à 0,01  pour  100  de  teinture  d’opium  affaiblit  testiïauxXT^nico- 
d’emblée  la  circulation  de  l’intestin;  mais,  immédia-  tracé^):ind?quTies 
tement  après,  la  circulation  est  activée  brusquement  [esu^Murri  'par 'du 
au  point  que  la  quantité  de  sang  qui  traverse  Tintes-  sa"g.  oxygéné  (sang 

1 1 * apneique). 

tin  devient  cinq  à sept  fois  plus  abondante  qu’aupa- 

ravant;  en  même  temps,  tous  les  mouvements  de  l’intestin  sont  abolis, 

mais  la  paroi  intestinale  au  lieu  d etre  relâchée,  se  trouve  dans  un  état 


de  contraction  très  prononcé  (fig.  136).  Si  la  dose  de  teinture  d’opium 
employée  est  forte,  les  mouvements  de  l’in- 
testin restent  encore  abolis  pendant  quelque 
temps  après  le  rétablissement  de  la  circula- 
tion dans  les  conditions  normales.  L’action 

, . Fig.  136.  - Action  de  l’opium 

péristaltique  de  la  nicotine  est  enrayée  par  (seconde  partie  du  tracé).  Le 

1,  . premier  tracé  représente  les 

1 Opium.  mouvements  de  l'intestin  sous 

Nothnagel  a observé  de  curieuses  diffé-  l’influence  du  sang  apnéique. 

rences  entre  l’action  du  sodium  et  celle  du  potassium  sur  l’intestin  (1). 
L’application  des  sels  potassiques  sur  la  surface  externe  d’un  intestin 
dénudé  provoque  une  contraction  qui  reste  limitée  au  point  de  contact 
ou  tout  au  plus  un  anneau  de  contraction  vis-à-vis  du  point  d’applica- 
tion du  médicament  (fig.  137g).  Les  sels  de  sodium,  au  contraire, 

(1)  Nothnagel.  Virchow  s Archiv,  Bd.  88,  p.  1. 
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provoquent  une  contraction  qui  s’étend  de  proche  en  proche  jusqu’à 
une  certaine  distance,  tantôt  exclusivement  dans  la  direction  du  pylore 
(fig.  137  fr),  et  d’autres  fois  dans  la  direction  du  pylore  et  de  l’anus  en 
même  temps  (1)  (fig.  138  a).  Cette  différence  d’action  entre  les  sels  de 
potassium  et  les  sels  de  sodium  s’explique  en  ce  sens  que  les  sels  potas- 
siques sont  des  irritants  musculaires  plus  énergiques  que  les  sels 
sodiques  et  que  ces  derniers  affectent  de  préférence  les  nerfs  intestinaux. 

Si,  au  lieu  d’anesthésier  l’animal  en  expérience  uniquement  par  de 
l’éther,  on  lui  pratique  en  même  temps  une  injection  intra-veineuse  de 
morphine  à petite  dose,  les  sels  sodiques,  en  applications  directes  sur 
l’intestin,  ne  produisent  plus,  comme  les  sels  potassiques,  qu’une  con- 
traction limitée.  Mais  cet  effet  sédatif  de  la  morphine  ne  s’observe  que 
pour  les  faibles  doses  (1  à 3 centigr.  pour  un  lapin  de  taille  moyenne). 
Si  on  élève  la  dose  (5  à 10  centigr.),  la  morphine  produit  des  effets  dia- 
métralement opposés  et  les  sels  sodiques  en  applications  directes  sur 
l’intestin  produisent  des  contractions  péristaltiques  beaucoup  plus  éten- 
dues qu’à  l’état  normal  ; en  outre,  ces  contractions  se  propagent  non 


Fig.  137.  - Duodénum,  a,  après  irritation  par  le  chlorure  de  potassium  , b,  après  irritation 
par  le  chlorure  do  sodium  ; o point  d’irritation.  La  flèche  indique  la  direction  du  courant 
des  matières  fécales  vers  l'anus.  (D’après  Floël). 

seulement  vers  le  pylore,  mais  elles  se  dirigent  également  vers  le  gros 
intestin  (2).  L’action  calmante  ou  inhibitive  des  petites  doses  de  mor- 
phine, vis-à-vis  des  sels  de  sodium,  considérés  comme  irritants  de 
l’intestin,  paraît  s’exercer  par  l’intermédiaire  des  nerfs  splanchniques. 


Fig.  138.  — Anse  intestinale,  a,  au  commencement  do  la  contraction  provoquée  par  le 
chlorure  de  sodium  ; b,  vers  la  lin  de  la  contraction  ; o,  point  d'irritation  (Floël). 

En  effet,  la  division  des  nerfs  mésentériques  annihile  les  effets  sédatifs 
de  la  morphine  sur  l’intestin,  et  les  sels  sodiques  appliqués  sur  l’intes- 
tin d’un  animal  soumis  à de  faibles  doses  de  morphine,  mais  dont  les 

(1)  Flofj,.  Pflüger's  Archiv,  vol.  XXXV,  p.  160. 

(2)  Nothnagel.  Virchow's  Archiv,  Bd  89,  p.  1. 
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nerfs  mésentériques  ont  été  coupés,  provoquent  des  contractions  ondu- 
latoires analogues  à celles  que  l’on  observe  dans  les  conditions  nor- 
males. 

De  ces  expériences  il  résulte  à toute  évidence  que  les  doses  modérées 
de  morphine  produisent  sur  l’intestin  des  effets  tout  différents  de  ceux 
qui  succèdent  à l’administration  des  doses  fortes.  C’est  là  un  fait  que 
l’on  avait  depuis  longtemps  remarqué  dans  la  pratique.  L’opium  à 
petite  dose  constipe,  tandis  qu’à  dose  massive,  telle  que  l’emploient, 
par  exemple,  les  mangeurs  d’opium,  il  produit  des  effets  tout  opposés. 
Injecté  directement  dans  la  veine  jugulaire  d’un  chien,  l’opium  à haute 
dose  exerce  une  action  purgative  énergique.  A cette  injection  succède 
une  action  violente  du  tractus  intestinal  : le  contenu  de  l’intestin  étant 
expulsé,  ce  viscère  ne  tarde  pas  à revenir  au  repos. 

A très  petite  dose,  l’opium  agit  également  comme  purgatif.  Pour  ma 
part,  j’ai  eu  bien  souvent  l’occasion  de  me  convaincre  de  la  vérité  de 
cette  assertion. 

La  constipation  peut  être  due  à un  affaiblissement  des  mouvements 
péristaltiques  ou  à une  diminution  des  sécrétions  intestinales,  ou  bien 
eilcore  à ces  deux  facteurs  à la  fois;  elle  est  favorisée  par  l’accélération 
du  mouvement  de  l’absorption.  Dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  la 
constipation  résulte  vraisemblablement  d’une  faiblesse  des  mouvements 
péristaltiques.  A l’état  normal,  ces  contractions  reviennent  périodique- 
ment, une  fois  par  jour,  en  moyenne,  parfois  deux  ou  trois  fois  dans 
la  journée,  parfois  tous  les  trois  ou  quatre  jours  seulement.  J’ai  connu 
des  individus  bien  portants,  qui  n’avaient  de  selles  que  toutes  les  deux 
ou  trois  semaines.  Chez  certaines  personnes,  l’irritation,  produite  par 
les  aliments  ordinaires,  ne  suffit  pas  pour  mettre  les  intestins  en  mou- 
vement, tandis  que  les  substances  qui  laissent  un  résidu  abondant  de 
matières  indigestibles,  le  pain  noir,  la  salade,  les  figues,  les  prunes  et 
le  tamarin,  provoquent  aisément  une  évacuation  alvine.  La  mélasse  et 
le  pain  de  gingembre  ont  aussi  une  action  apéritive  très  manifeste;  ces 
substances  présentent,  en  outre,  l’avantage  d’être  très  agréables  à 
prendre.  L’action  apéritive  des  aliments  qui  stimulent  l’intestin  est 
beaucoup  plus  prononcée  à jeun  ; c’est  ainsi  qu’une  figue,  mangée 
avant  le  déjeuner,  a une  action  laxative  beaucoup  plus  sûre  que  si  on 
la  prend  à tout  autre  moment  du  jour.  11  en  est  de  même  de  l’eau 
froide  ingérée  le  matin  à jeûn  ou  au  saut  du  lit.  Une  pilule  d’aloès 
avalée  immédiatement  avant  le  dîner,  favorise  puissamment  l’action 
stimulante  exercée  par  les  aliments;  ce  remède  suffit  fréquemment  à 
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provoquer  des  selles  régulières  et  n’incommode  pas  le  moins  du  monde 
les  personnes  qui  s’en  servent.  L’action  bienfaisante  des  pilules  ante- 
cibum  s’explique  de  cette  manière.  Il  est  des  personnes  qui  souffrent 
de  constipation  habituelle  et  chez  lesquelles  les  purgatifs,  même  à petite 
dose,  produisent  parfois  des  effets  violents,  accompagnés  de  malaise, 
de  faiblesse  et  bientôt  suivis  de  nouveau  de  constipation.  Ces  condi- 
tions morbides  s’observent  assez  fréquemment  chez  la  femme  et  elles 
s’accompagnent,  tout  au  moins  à la  longue,  de  douleur  et  de  sensibilité 
de  l’un  ou  des  deux  ovaires.  Chez  ces  personnes,  les  exercices  corporels 
et  la  promenade  aggravent  la  constipation  au  lieu  de  la  faire  dispa- 
raître. 

Un  de  mes  amis,  le  docteur  Litteljohn,  observa  un  cas  d’ovarialgie 
où  l’administration  de  3 centigrammes  d’opium  calma  les  douleurs  et 
produisit  des  effets  purgatifs.  Il  me  fit  part  de  cette  observation  et  je 
fus  amené,  après  quelque  temps  de  réflexion,  à admettre  que  cette 
constipation  aurait  bien  pu  provenir  d’une  irritation  réflexe  des  nerfs 
inhibitifs  de  l’intestin,  provoquée  par  l’endolorissement  de  l’ovaire. 
Il  me  parut  que  l’opium,  administré  à doses  progressives,  pourrait 
calmer  l’excitation  des  nerfs  coercitifs  de  l’intestin  ou  même  transposer 
l’irritation  de  ces  fibres  sur  les  nerfs  stimulants  de  l’intestin  et  provo- 
quer ainsi  la  diarrhée  à la  place  de  la  constipation.  Ne  connaissant  pas 
encore  la  dose  nécessaire  pour  produire  cet  effet,  je  commençai  par 
administrer,  chaque  soir,  une  goutte  de  teinture  d’opium  dans  une 
cuiller  à café  d’eau.  A mon  grand  étonnement,  cette  dose  si  faible  fut 


Fig.  139.  - Action  constipante  de  l'irritation  femmes  délicates  et  nerveuses,  qui 


chez  lesquelles  les  purgatifs  ordinaires  produisent  des  effets  violents 
suivis  de  constipation.  On  peut  aussi  avoir  recours,  dans  ces  cas,  à de 
faibles  dose  de  belladone.  11  est  probable,  du  reste,  que  la  belladone, 
la  jusquiame,  et  les  huiles  essentielles  favorisent  l’action  des  purgatifs 


déjà  trop  forte,  et  une  demi-goutte 
de  cette  teinture  produisit  déjà 
une  purgation  énergique. 


Il  est  évident  que  l’opium, 
administré  de  cette  manière,  ne 
pourrait  avoir  d’effet  purgatif  dans 
les  cas  où  la  constipation  est  liée 
à une  insensibilité  des  nerfs  intes- 
tinaux. Il  est  surtout  utile  chez  les 


des  nerfs  ovariques. 


souffrent  de  douleurs  ovariques  et 
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en  déviant,  des  nerfs  inhibitifs  sur  les  nerfs  accélérateurs  de  l’intestin, 
l’irritation  provoquée  par  le  purgatif  employé. 

Action  des  médicaments  sur  l’absorption  intestinale.  — L’éther  intro- 
duit dans  l’intestin  active  énergiquement  la  circulation  de  cet  organe; 
en  même  temps  l’absorption  est  accélérée,  car  nous  savons  que  le 
ferro-cyanure  de  potassium  apparaît  plus  rapidement  dans  les  urines, 
lorsqu’il  est  associé  à l’éther,  que  lorsqu’on  l’administre  seul.  L’acide 
carbonique  a une  action  analogue  à celle  de  l’éther,  mais  elle  est  moins 
prononcée. 

L’écorce  de  coto  a été  employée  avec  succès  contre  la  diarrhée; 
comme  cette  substance  n’exerce  aucune  action  astringente,  on  a voulu 
attribuer  ses  bons  effets  à son  action  antiseptique,  en  vertu  de  laquelle 
elle  préviendrait  la  formation  de  matières  irritantes  dans  l’intestin. 
Albertoni  qui  a étudié  l’action  de  l’alcaloïde  du  coto,  la  cotoïne,  a 
trouvé  que  cette  substance  affaiblit  un  peu  la  putréfaction  et  le  déve- 
loppement des  bactéries,  mais  ne  les  arrête  pas  entièrement.  D’autre 
part,  la  cotoïne  exerce  une  action  toute  particulière  sur  les  vaisseaux 
de  l’intestin.  En  pratiquant  la  circulation  artificielle,  dans  une  anse 
intestinale,  on  a trouvé  que  la  cotoïne  ajoutée  au  liquide  nutritif, 
dilate  les  artères,  augmente  par  là  même  la  vitesse  du  courant  sanguin, 
et  assure  la  vitalité  de  l’intestin.  La  cotoïne  dilate  également  les  vais- 
seaux du  rein,  mais  elle  ne  modifie  pas  la  circulation  de  la  glande 
sous-maxillaire. 

Albertoni  attribue  les  bons  effets  de  la  cotoïne  contre  la  diarrhée  à 
la  dilatation  des  vaisseaux  intestinaux  et  à une  augmentation  du  pou- 
voir d’absorption  de  la  muqueuse  intestinale  (1). 

La  paracotoïne  a une  action  analogue,  mais  moins  prononcée. 

L’opium  et  lechloral  dilatent  également  les  vaisseaux  de  l’intestin, 
mais,  en  outre,  ils  paralysent  ce  viscère,  tandis  que  la  cotoïne  n’a  pas 
cette  action.  Il  est  possible  que  les  bons  effets  que  l’on  obtient  du 
fruit  du  belou  dans  le  traitement  de  la  dysentérie  soient  dûs  à une 
action  comparable  à celle  de  la  cotoïne  : en  effet,  ce  médicament  est 
laxatif  à l’état  de  santé,  tandis  que  dans  la  dysentérie  il  arrête  les 
évacuations  alvines. 

Les  cholagogues  exercent  aussi  une  influence  considérable  sur 
l’absorption  intestinale. 

Astringents  intestinaux.  — La  diarrhée  peut  être  due  : à une  action 
péristaltique  trop  vive  qui  chasse  le  contenu  de  l’intestin  avant  que 

(1)  Archiv  fwrexper.  Path.  and  Pharm.,  vol.  XVII,  p.  291. 
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l’absorption  ait  pu  se  produire;  2°  à une  diminution  de  l’absorption  ; 
3°  à une  augmentation  des  sécrétions  dans  l’intestin. 

Il  est  des  cas  où  l’introduction  des  aliments  dans  l’estomac  suffit  à 
provoquer  une  action  péristaltique  tellement  vive  que  le  malade  est 
obligé  de  se  lever  deux  ou  trois  fois  de  table  pendant  le  dîner. 
La  liqueur  arsénicale,  à petite  dose  (une  demi-goutte  à deux  gouttes), 
administrée  immédiatement  avant  les  repas,  selon  les  prescriptions  de 
Ringer,  produit  souvent  alors  des  effets  merveilleux. 

L’opium  rend  les  plus  grands  services  contre  la  diarrhée  ordinaire 
en  calmant  l’irritabilité  de  l’intestin. 

D’autres  médicaments  apaisent  la  péristaltique  intestinale  en  élimi- 
nant l’irritation  qui  en  était  la  cause.  C’est  ainsi  que  la  soude,  à petite 
dose,  arrête  la  diarrhée  des  enfants  en  neutralisant  l’acidité  du  contenu 
de  l’intestin.  La  créosote  produit  des  effets  analogues  en  prévenant  la 
putréfaction  et  la  fermentation  des  matières  alimentaires  dans  l’intestin. 
Il  est  probable  que  la  chaux  agit  comme  anti-acide,  mais  il  me  semble 
évident  que  ce  médicament  doit  avoir  encore  d’autres  propriétés. 

J’ai  fait,  en  collaboration  avec  Pye-Smith,  un  grand  nombre  d’expé- 
riences dans  le  but  de  trouver  un  médicament  capable  d’arrêter  les 
sécrétions  intestinales  profuses  du  choléra.  Dans  ce  but,  nous  avons 
isolé  des  anses  intestinales,  et  dans  l’une  d’elles  nous  avons  injecté  du 
sulfate  de  magnésie  en  même  temps  que  le  médicament  en  expérience. 
D’autres  fois  nous  avons  injecté  le  sulfate  de  magnésie  dans  l’intestin 
et  le  médicament  dans  les  veines.  Nous  n’avons  obtenu  que  des  résultats 
négatifs  avec  le  sulfate  d’atropine,  l’iodure  de  méthyl-atropine,  l’hydrate 
de  chloral,  l’émétine,  la  morphine,  le  sulfate  de  quinine,  le  tannin  et 
le  sulfate  de  zinc.  L’injection  simultanée  de  chloral  et  de  morphine, 
sous  la  peau,  n’ont  pas  donné  non  plus  de  résultat  satisfaisant  (1). 

On  fait  parfois  bien  de  commencer  le  traitement  de  la  diarrhée  par 
l’administration  d’un  purgatif,  notamment  de  l’huile  de  ricin,  associée 
ou  non  à quelques  gouttes  d’opium.  De  cette  manière,  les  matières 
irritantes  qui  provoquaient  la  diarrhée  sont  chassées  de  l’intestin  par 
le  purgatif  et  l’opium,  administré  en  même  temps,  calme  l’irritation 
qui  pourrait  encore  résulter  de  la  présence  de  ces  matières.  On  oppo- 
sera le  même  traitement  è la  diarrhée  aqueuse  chronique,  alternant 
avec  la  constipation.  Nous  pouvons  supposer  alors  que  les  selles 
aqueuses,  entretenues  par  la  présence  de  matières  dures  dans  l’intestin, 
restent  impuissantes  à expulser  les  scyballes  (fig.  140). 

(1)  Report  to  brit.  Assoc.,  1874. 
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L’administration  d’un  purgatif  provoque  une  sécrétion  intestinale  en 
amont  de  ces  matières  et  les  fluides  de  l’intestin,  aidés  par  une  action 
péristaltique  énergique',  entraînent 
avec  eux  les  matières  durcies  qui 
étaient  la  cause  de  la  diarrhée  et  de  la 
constipation. 


PURGATIFS. 


Les  purgatifs  sont  des  substances 
qui  provoquent  l’évacuation  des  ma- 
tières intestinales.  On  peut  les  diviser 
en  laxatifs,  cathartiques  et  drastiques, 
ou  bien  encore  en  purgatifs  salins, 
hydragogues  et  cholagogues. 

Les  laxatifs  sont  des  purgatifs  légers  ; 
ils  agissent  sans  provoquer  d’irritation 
intestinale.  Un  grand  nombre  d’aliments  agissent  comme  laxatifs  en 
laissant  un  résidu  abondant  de  matières  indigestibles  : tels  sont  la 
farine,  le  pain  noir  et  les  biscuits  de  son.  Un  certain  nombre  de  ma- 
tières alimentaires  qui  renferment  une  grande  quantité  de  sels  acides  et 
de  sucre,  possèdent  également  des  propriétés  apéritives. 

Les  principaux  laxatifs  sont  : 


Fig.  140.  — Représentation  schématique 
de  la  diarrhée  provoquée  par  la  pré- 
sence de  scyballes  dans  l'intestin  : a, 
matières  alvines  durcies;  b sécrétion 
que  ces  matières  provoquent. 


Le  miel. 

La  mélasse. 

Le  pain  de  gingembre. 
La  manne. 

La  casse. 

Le  tamarin. 

Les  figues. 


Les  prunes. 

Les  pommes  étuvées. 

Le  soufre. 

La  magnésie. 

L’huile  de  ricin,  à petite  dose. 


Les  figues,  les  framboises  et  les  fraises  renferment,  en  outre,  un  grand 
nombre  de  petites  graines  qui  stimulent  l’intestin  d’une  manière  méca- 
nique. 

Les  purgatifs  moyens  provoquent  généralement  une  ou  plusieurs 
selles  abondantes  et  plus  ou  moins  liquides.  Ils  irritent  un  peu  l’intestin 
et  donnent  généralement  quelques  coliques.  Tels  sont  : 


L’aloès. 


Le  séné. 
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La  rhubarbe.  L’buile  de  ricin. 

Certaines  variétés  de  Rhamnus, 
par  ex.,  le  Rhamnus  Frangula 
et  la  Cascara  Sagrada. 


Les  drastiques  sont  des  purgatifs  violents.  Ils  provoquent  des  mou- 
vements péristaltiques  très  énergiques  et  déterminent  une  vive  irrita- 
tion intestinale.  A haute  dose,  ils  donnent  lieu  à des  phénomènes 
d’inflammation  et  d’empoisonnement.  Tels  sont  : 


Lelatérium.  La  gomme-gutte. 

La  coloquinte.  La  podophylline. 

La  résine  de  jalap.  L’huile  de  croton. 

La  scammonée. 

Les  purgatifs  salins  sont  des  sels  neutres  des  métaux  alcalins  ou 
alcalino-terreux.  Les  plus  employés  sont  : 


Le  sulfate  de  potassium. 
Le  sulfate  de  sodium. 

Le  sulfate  de  magnésium. 
Le  phosphate  de  sodium. 
Le  tartrate  de  potassium. 


Le  bitartrate  de  potassium. 

Le  tartrate  de  potassium  et  de 
sodium. 

Le  citrate  de  magnésium. 

Le  sulfo-vinate  de  sodium. 


Les  hydragogues  sont  des  purgatifs  qui  provoquent  une  sécrétion 
abondante  de  la  muqueuse  intestinale.  Tels  sont  : 


Le  bitartrate  de  potassium. 

L’élatérium. 

La  gomme-gutte. 

Les  cholagogues  sont  des  purgatifs  qui  produisent  l’évacuation  de  la 
bile.  Un  certain  nombre  de  médicaments  activent  la  sécrétion  du  foie; 
on  les  considère  comme  des  stimulants  hépatiques  lorsqu’ils  n’ont  pas 
d’action  purgative.  Les  purgatifs  cholagogues  agissent  probablement 
en  stimulant  l'action  péristaltique  du  duodénum  et  de  l’intestin  grêle, 
et  en  empêchant  ainsi  l’absorption  de  la  bile  excrétée.  Tels  sont  : 

L’aloès.  L’évonymine. 

La  rhubarbe.  L’iridine. 

Certaines  préparations  mercurielles.  La  podophylline. 

(Les  pilules  bleues,  le  calomel 
et  la  poudre  grise). 
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Action  des  purgatifs.  — Les  purgatifs  peuvent  agir  de  trois  façons 
différentes  : 1°  en  excitant  la  péristaltique  intestinale;  2"  en  activant 
les  sécrétions  de  la  muqueuse  intestinale;  3°  et  en  prévenant  l’absorp- 
tion des  fluides  épanchés  dans  l’intestin. 

Les  purgatifs  ordinaires  atiéctcnt  surtout  les  mouvements  péristal- 
tiques et  ils  n’ont  pas  d’action  bien  marquée  sur  les  sécrétions.  Les 
purgatifs  hydragogues  et  cholagogues  agissent  plutôt  en  augmentant 
les  sécrétions,  et  les  drastiques  agissent  à la  fois  sur  les  contractions 
péristaltiques  de  l’intestin  et  sur  les  sécrétions  dont  ils  augmentent 
la  quantité.  Un  certain  nombre  de  pharmacologues  éminents  de 
l’Allemagne  ont  prétendu  que  les  selles  séreuses,  produites  par  un 
certain  nombre  de  purgatifs,  sont  dues  uniquement  ù l’accélération  de 
la  péristaltique,  qui  entraînerait  les  matières  contenues  dans  l’intestin 
avant  que  l’absorption  ait  eu  le  temps  de  se  produire. 

Cette  opinion  est  basée  principalement  sur  les  expériences  de  Thiry 
et  de  Radziejewski.  Thiry  isola  une  anse  intestinale,  qu’il  attacha  par 
une  de  ses  extrémités  à l’abdomen  et  dont  il  ferma  l’ouverture  du  côté 
opposé  par  des  points  de  sutures.  Cela  fait,  il  réunit  par  la  suture  les 
deux  bouts  de  l’intestin  à l’endroit  où  il  avait  pratiqué  l’excision  de 
l’anse  intestinale  en  expérience.  De  cette  façon,  l’intestin  avait  toutes 
ses  propriétés  normales  à cette  différence  près  qu’il  était  devenu  un 
peu  plus  court;  d’autre  part,  l’anse  excisée  conservait  ses  attaches  et 
ses  rapports  nerveux  et  vasculaires.  Il  suffisait  pour  provoquer  une 
exsudation  de  sécrétions  à l’intérieur  de  cette  anse  de  la  toucher  et  de 
l’irriter  légèrement  à l’aide  d’une  plume;  au  contraire,  l’application  de 
purgatifs,  tels  que  l’huile  de  croton,  le  séné,  le  sulfate  de  magnésie, 
l’aloès,  le  jalap  et  le  sulfate  de  sodium  ne  poduisit  pas  la  moindre  aug- 
mentation de  sécrétion.  De  son  coté,  Radziejewski  pratiqua  une  fistule 
dans  le  colon  ascendant  d’un  chien,  et  il  observa  que  les  matières  intes- 
tinales expulsées  de  l’intestin  grêle  dans  le  gros  intestin  présentaient 
exactement  les  caractères  des  évacuations  provoquées  par  l’administra- 
tion d’un  purgatif. 

A en  juger  par  ces  expériences,  les  purgatifs  agiraient  uniquement 
en  exaltant  les  mouvements  péristaltiques  de  l’intestin;  mais  les  expé- 
riences plus  récentes  de  Colin  et  de  Moreau  nous  ont  démontré  que  les 
résultats,  obtenus  par  Thiry,  étaient  défectueux.  Moreau  isola,  à l’aide 
de  ligatures  et  après  les  avoir  soigneusement  vidées  au  préalable,  trois 
anses  intestinales.  II  injecta  un  purgatif  dans  l’anse  du  milieu,  et 
referma  l’intestin  dans  le  ventre.  Quelques  heures  plus  tard,  il  examina 
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l’intestin  et  il  trouva  que  l’anse  du  milieu,  c’est-à-dire  celle  qui  avait 
reçu  l’injection  purgative,  était  distendue  par  le  liquide,  tandis  que  les 
deux  anses  latérales  étaient  restées  entièrement  vides.  Ces  expériences 
ont  été  répétées  par  Vulpian  et  par  moi,  et  avec  des  résultats  toujours 
identiques.  Il  est  donc  bien  établi  que  les  purgatifs  peuvent  agir  à la 
fois  en  activant  la  péristaltique  et  en  activant  les  sécrétions  de  l’intestin. 

Certains  sels  neutres  augmentent  les  sécrétions,  sans  activer  les  mou- 
vements péristaltiques,  de  sorte  que  les  sécrétions,  épanchées  par  le 
purgatif  dans  l’intestin,  peuvent  être  résorbées  au  lieu  d’être  évacuées. 
De  cette  considération  découle  l’indication  d’associer  les  purgatifs 
salins  à des  substances  médicamenteuses  qui  accélèrent  la  péristaltique 
intestinale. 

L’action  des  laxatifs  se  borne  tout  simplement  à l’évacuation  des 
matières  contenues  dans  l’intestin.  Les  purgatifs  ordinaires  et  les  dras- 
tiques ont,  en  outre,  pour  elfet  d’enlever  au  sang  une  quantité  consi- 
dérable de  liquide.  L’action  des  purgatifs  en  général  et  celle  des  cathar- 
tiques salins,  en  particulier,  a été  l’objet  des  plus  vives  discussions.  Je 
ne  crois  pouvoir  mieux  faire  que  de  citer  les  conclusions  auxquelles 
ont  abouti  les  recherches  magistrales  du  docteur  Matthew-Hay  : 

1.  Les  purgatifs  salins  augmentent  toujours  plus  ou  moins  les  sécré- 
tions du  canal  alimentaire. 

2.  L’action  excito-sécrétoire  d’un  sel  purgatif  est  due  probablement 
à son  amertume  et  à ses  propriétés  irritantes  et  spécifiques  plutôt  qu’à 
un  phénomène  d’osmose. 

3.  Le  défaut  de  diffusibilité  du  sel  prévient  l’absorption  du  fluide 
sécrété. 

4.  L’augmentation  des  sécrétions  d’une  part,  et  le  défaut  d’absorp- 
tion de  l’autre,  aboutissent  à une  accumulai  ion  du  fluide  dans  le 
canal. 

5.  Ce  fluide  accumulé  descend  vers  le  rectum  en  vertu  des  lois  dyna- 
miques et  en  vertu  des  mouvements  péristaltiques  provoqués  par  la 
distension  de  l’intestin. 

6.  On  peut  prévenir  la  purgation  en  ne  prenant  que  des  aliments 
solides  le  jour  ou  les  deux  jours  qui  précèdent  l’administration  du  sel 
purgatif,  ingéré  sous  une  forme  concentrée. 

7.  Le  défaut  d’action  purgative  dans  ces  circonstances  est  dû  à un 
manque  d’eau,  non  pas  dans  l’intestin,  mais  dans  le  sang. 

8.  Dans  les  conditions  ordinaires,  la  quantité  maxima  de  liquide 
accumulé  dans  l’intestin  correspond  approximativement  à la  quantité 
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d’eau  nécessaire  pour  former,  avec  la  quantité  des  sels  administrés,  une 
solution  de  5 à 6 p.  100. 

9.  Si  la  concentration  de  la  solution  saline  administrée  est  supérieure 
à 5 ou  6 p.  100,  la  quantité  de  liquide  augmente  rapidement  dans  l’in- 
testin, jusqu’à  atteindre  le  maximum  de  dilution  signalé  plus  haut.  Si, 
par  exemple,  la  concentration  de  la  solution  saline  était  de  20  p.  100 
au  moment  de  son  administration,  il  suffit  d’une  heure  à une  heure  et 
demie  pour  quelle  soit  transformée  en  une  solution  à 5 ou  6 p.  100. 

10.  Ce  maximum  de  dilution  une  fois  atteint,  le  fluide  diminue  len- 
tement et  graduellement  en  quantité. 

11.  Toutes  choses  égales  d’ailleurs,  le  maximum  de  dilution  est 
atteint  d’autant  plus  vite,  et  les  selles  se  produisent  d’autant  plus  rapi- 
dement, que  la  dilution  du  sel  administré  était  plus  grande. 

12.  Lorsque  la  dilution  du  sel  est  inférieure  à 10  p.  100,  le  sel  ne 
provoque  pas  de  sécrétions  bien  marquées  de  la  part  de  l’estomac. 

13.  Les  sels  purgatifs  augmentent  considérablement  les  sécrétions 
intestinales,  surtout  celles  de  l’intestin  grêle. 

14.  La  bile  et  le  suc  pancréatique  participent  très  peu  à cette  sécré- 
tion. 

15.  Le  fluide  intestinal  sécrété  par  le  purgatif  est  probablement  du 
suc  intestinal  véritable;  il  est  identique  à la  sécrétion  obtenue  par 
Moreau,  après  la  section  des  nerfs  mésentériques. 

16.  Pour  enrayer  la  sécrétion  de  ce  fluide,  il  suffit  d’une  irritation 
locale  portant  sur  l’intestin;  toutefois  cette  sécrétion  n’est  interrompue 
que  dans  le  voisinage  immédiat  du  point  d’irritation. 

17.  L’irritation  locale  de  l’intestin  active  d’ordinaire  par  voie  réflexe 
l’absorption  intestinale. 

18.  Si  l’on  injecte  la  solution  saline  directement  dans  l’intestin  grêle, 
le  lluide  s’accumule  dans  l’intestin  en  quantité  d’autant  plus  forte  que 
la  solution  est  plus  concentrée. 

19.  Cette  différence  ne  s’observe  pas  après  l’administration  du  sel 
par  la  bouche,  attendu  que  les  solutions  concentrées  sont  diluées 
dans  l’estomac  et  le  duodénum  avant  d’arriver  à l’intestin. 

20.  Cette  différence  paraît  due  à une  action  locale  du  sel  sur  la 
muqueuse  intestinale;  et  cette  action  consiste  plutôt  en  une  diminu- 
tion de  l’absorption  qu’en  une  augmentation  de  la  sécrétion. 

21.  Les  sulfates  de  sodium  et  de  magnésium,  administrés  par  la  voie 
ordinaire,  paraissent  se  décomposer  dans  l’intestin  grêle,  l’absorption 
de  l’élément  acide  étant  plus  rapide  que  celle  de  la  base. 
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22.  Une  partie  de  l’acide  absorbé  retourne  bientôt  après  dans  l’intestin. 

23.  Lorsque  l’excrétion  de  l’acide  a atteint  son  maximum,  le  sel 
disparaît  lentement  et  graduellement  par  absorption  ; cette  absorption 
n’est  arrêtée  que  par  le  fait  de  la  purgation. 

24.  Pendant  que  l’élément  acide  est  alternativement  absorbé  et 
excrété,  la  partie  du  sel  restée  à l’intérieur  de  l’intestin,  continue  à 
exciter  les  sécrétions  ; l’élément  acide  du  sel  purgatif  n’exerce  d’action 
excito-sécrétoire  ni  pendant  son  séjour  dans  le  sang,  ni  au  moment  de 
sa  rentrée  dans  l’intestin. 

25.  Injecté  dans  le  sang,  le  sel  n’a  pas  d’action  purgative  et  il 
n’excite  pas  la  sécrétion  intestinale. 

26.  Administré  en  injections  sous-cutanées,  il  n’exerce  d’effet  pur- 
gatif que  pour  autant  qu’il  provoque  une  irritation  locale  du  tissu 
abdominal  sous-cutané;  cette  irritation  agit  d’une  manière  réflexe  sur 
l’intestin,  dont  elle  dilate  les  vaisseaux  et  dont  elle  stimule  peut-être 
les  mouvements  musculaires. 

27.  Introduit  directement  dans  la  circulation,  le  sulfate  de  sodium 
ne  produit  pas  d’elfct  toxique. 

28.  Le  sulfate  de  magnésie,  administré  par  cette  voie,  paralyse 
d’abord  la  respiration  et  ensuite  le  cœur;  il  paralyse  la  sensibilité 
ainsi  que  les  centres  sensoriels-moteurs  réflexes. 

29.  Ces  deux  sels,  ingérés  par  la  bouche,  augmentent  la  tension  du 
pouls  d’une  manière  lente,  mais  très  bien  appréciable. 

30.  A mesure  que  la  dilution  de  la  solution  saline  dans  l’intestin 
augmente,  la  quantité  de  fluide  contenu  dans  le  sang  diminue. 

31.  Le  sang  ne  tarde  pas  à se  reconstituer  en  empruntant  aux  tissus 
une  quantité  de  liquide  égale  à celle  qu’il  avait  perdu. 

32.  Après  quelques  heures,  le  sel  provoque  la  diurèse  et,  par  là 
même,  une  deuxième  augmentation  de  concentration  du  sang,  laquelle 
persiste  aussi  longtemps  que  la  diurèse  est  active. 

33.  Les  sécrétions  intestinales  provoquées  par  les  sels  purgatifs 
renferment  beaucoup  plus  de  substances  inorganiques  que  de  matières 
organiques.  On  peut  ainsi,  à l’aide  de  purgatifs,  soustraire  au  sang  de 
fortes  quantités  de  matières  salines. 

34.  Les  sels  purgatifs  n’altèrent  pas  la  quantité  des  éléments  consti- 
tuants normaux  de  l’urine. 

35.  Ap  rès  l’administration  du  sulfate  de  magnésie,  l’urine  renferme 
une  portion  beaucoup  plus  forte  de  l’élément  acide  que  de  l’élément 
basique. 
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36.  Les  sels  purgatifs  n’abaissent  pas  sensiblement  la  température 
interne  du  corps,  bien  qu’ils  réduisent  la  quantité  absolue  de  chaleur 
produite  par  l’organisme. 

Usages  thérapeutiques.  — On  a recours  aux  purgatifs  d’abord  pour 
provoquer  l’expulsion  des  matières  fécales.  Ils  n’agissent  pas  seulement 
en  prévenant  l’accumulation  de  ces  matières,  mais  ils  écartent  encore 
l’irritation  qui  résulte  de  leur  présence  dans  l’intestin  et  qui  se  mani- 
feste par  des  troubles  dans  les  organes  éloignés,  notamment  par  de  la 
céphalalgie  et  du  malaise.  Les  symptômes  morbides  provoqués  par  la 
constipation  sont  peut-être  dus  en  partie  à l’irritation  des  nerfs  intesti- 
naux et  à des  troubles  circulatoires  que  cette  irritation  détermine  par 
voie  réflexe;  mais  ils  résultent  probablement  aussi  de  l’absorption  des 
matières  toxiques,  solides,  liquides  ou  gazeuses,  engendrées  dans  l’in- 
testin par  la  décomposition  des  aliments. 

Les  purgatifs  sont  encore  utiles  en  soustrayant  du  liquide  au  sang; 
on  peut  y avoir  recours,  à cet  effet,  dans  le  cas  d’hydropisie  d’origine 
cardiaque  ou  rénale.  On  se  sert  alors  de  préférence  des  hydragogues 
salins. 

À la  suite  de  ses  recherches  sur  l’action  des  cathartiques  salins, 
le  docteur  Hay  a trouvé  qu’un  sel  purgatif,  administré  en  solution 
concentrée,  au  moment  où  le  canal  alimentaire  ne  renferme  que  peu  de 
liquide,  produit  presqu’immédiatement  une  notable  augmentation  de 
concentration  du  sang,  en  soustrayant  à ce  liquide  la  quantité  d’eau 
nécessaire  à la  sécrétion  intestinale.  Au  contraire,  la  concentration 
n’augmente  pas,  si  on  administre  le  sel  dans  beaucoup  d’eau,  ou  si  le 
canal  alimentaire  renferme  du  liquide  en  quantité  suffisante.  La  con- 
centration du  sang  atteint  son  maximum  après  une  demi-heure;  une 
demi-heure  à une  heure  plus  tard,  elle  diminue  pour  revenir  à la  nor- 
male environ  quatre  heures  après.  Plusieurs  heures  après  l’administra- 
tion d’une  solution  saline,  soit  diluée  ou  concentrée,  le  sang  subit  une 
seconde  concentration  moins  accentuée,  mais  beaucoup  plus  persis- 
tante que  la  première.  Les  effets  utiles  des  cathartiques  salins,  admi- 
nistrés en  solution  diluée,  dans  le  cours  des  hydropisies,  sont  dus  en 
majeure  partie  à leur  action  diurétique.  Administrés  en  solution 
concentrée,  les  cathartiques  salins  peuvent,  en  outre,  présenter 
d’énormes  avantages  de  par  le  fait  de  leur  action  purgative.  Mais  il  faut, 
pour  cela,  que  le  canal  intestinal  ait  été  dépouillé,  par  une  abstinence 
de  quelques  heures,  de  toute  matière  alimentaire  solide  et  surtout 
liquide;  il  faut,  en  outre,  que  le  sel  soit  administré  dans  la  plus  petite 
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quantité  possible  d’eau.  Le  sulfate  de  magnésie,  les  tartrates  alcalins 
et  le  sel  de  la  Rochelle,  qui  sont  très  solubles  dans  l’eau,  sont  particu- 
lièrement utiles  ; le  sulfate  de  sodium,  qui  est  moins  soluble,  est  aussi 
moins  utile;  le  phosphate  de  sodium  et  sulfate  de  potassium  sont  trop 
peu  solubles  pour  pouvoir  rendre  service  (1). 

On  utilise  parfois  les  purgatifs  salins  pour  abaisser  la  température 
dans  le  cours  des  affections  fébriles,  bien  que  le  mécanisme  de  leur 
action  anti-thermique  ne  soit  pas  encore  bien  connu. 

On  emploie  encore  les  purgatifs  pour  abaisser  la  pression  sanguine  et 
pour  prévenir  ainsi  la  rupture  des  vaisseaux  artériels. 

L’emploi  prolongé  des  apéritifs  est  surtout  nécessaire  chez  les 
goutteux,  dont  le  rein  est  contracté  et  dont,  par  là  même,  la  pression 
sanguine  est  très  élevée.  11  est  difficile  de  préciser  leur  mode  d’action 
dans  ces  circonstances  : peut-être  agissent-ils  en  abaissant  la  tension 
sanguine,  peut-être  est-ce  en  éliminant  de  l’organisme  certains  pro- 
duits de  décomposition  organique  capables  d’élever  la  pression  arté- 
rielle. Dans  le  cas  d’apoplexie  cérébrale,  la  plupart  des  médecins  ont 
recours  aux  purgatifs,  et  de  préférence  à l’huile  de  croton  (une  goutte) 
ou  au  calomel. 

Enfin,  on  prescrit  les  purgatifs  dans  le  cas  d’anévrisme,  de  hernie,  etc., 
pour  prévenir  les  dangers  auxquels  peuvent  donner  lieu  les  efforts 
violents  de  défécation. 

ACTION  DES  SUBSTANCES  TOXIQUES  IRRITANTES. 

Un  grand  nombre  de  médicaments,  très  utiles  à faible  dose,  devien- 
nent des  poisons  irritants  si  la  dose  est  élevée.  Cette  action  irritante  ne 
s’exerce  pas  seulement  sur  l’estomac,  ni  même  uniquement  sur  le  canal 
intestinal,  mais  elle  provoque  encore  des  effets  morbides  très  manifestes 
de  la  part  d’autres  fonctions,  telles  que  la  respiration  et  la  circulation. 

Nous  décrirons  ici,  en  détail,  les  symptômes  morbides  provoqués 
parles  poisons  irritants,  et  nqus- renverrons  le  lecteur  à cette  descrip- 
tion chaque  fois  que  nous  aurons  à étudier  les  effets  de  chacun  des 
médicaments  irritants  en  particulier. 

Les  poisons  sont  d’ordinaire  ingérés  par  la  bouche,  et  ils  viennent 
alors  successivement  en  contact  avec  les  lèvres,  la  bouche  et  la  langue, 
le  pharynx  et  l’estomac.  Arrivé  à ce  point,  le  poison  peut  être  expulsé 
du  tube  digestif,  soit  par  vomissement,  soit  par  absorption;  plus  fré- 

(1)  Lancet,  21  avril  1883. 
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quemment,  il  passe  dans  l’ intestin.  Le  poison  exerce  une  action  locale 
sur  tous  les  points  du  tube  digestif  avec  lesquels  il  arrive  en  contact; 
il  exerce,  en  outre,  une  action  réflexe  sur  la  respiration  et  la  circula- 
tion. Les  substances  corrosives  déterminent  une  sensation  de  chaleur 
et  de  cuisson,  dans  la  bouche,  le  pharynx  et  l’estomac;  les  douleurs 
gastriques  s’irradient  dans  l’abdomen  et  sont  accompagnées  de  sensi- 
bilité à la  pression. 

L’irritation  gastrique  produit  le  vomissement  ; les  matières  vomies 
sont  d’abord  les  substances  alimentaires,  puis  de  la  bile  et  du  mucus 
et,  en  dernier  lieu,  du  mucus  mêlé  à du  sang.  Lorsque  la  réaction  du 
poison  est  très  acide  ou  très  alcaline,  les  matières  vomies  peuvent  être 
plus  ou  moins  décomposées. 

L’irritation  de  l’estomac,  lorsqu’elle  est  intense,  agit  sur  la  respiration 
et  sur  la  circulation  à la  façon  d’un  coup  violent  portant  sur  la  région 
épigastrique.  L’action  du  cœur  est  notablement  affaiblie;  au  début,  le 
pouls  est  parfois  ralenti  par  irritation  reflexe  des  pneumogastriques  ; 
plus  tard,  il  devient  très  fréquent,  très  petit,  très  faible  et  presque  im- 
perceptible, parfois  même  intermittent  (fig.  141).  La  faiblesse  circula- 
toire amène  la  pâleur  de  la  face, 
l’enfoncement  des  joues  et  le  refroi- 
dissement des  extrémités.  Les  mou- 
vements respiratoires  sont  parfois 
ralentis,  d’autres  fois  ils  sont  accé- 
lérés; mais  la  respiration  est  pres- 
que toujours  laborieuse  et  su- 
perficielle, à cause  des  douleurs 
provoquées  dans  l’estomac  à chaque 
mouvement  de  descente  du  dia- 
phragme. 

Nous  avons  déjà  vu  que  le  pouls, 
parfois  ralenti  au  début,  s’accélère 
généralement  dans  la  suite.  Mais 
cette  règle  présente  des  exceptions  : 
c’est  ainsi  que  le  nitrate  de  potas- 
sium et  les  sels  de  baryum  ralen- 
tissent le  pouls  par  leur  action  directe  sur  le  cœur.  La  face  est  géné- 
ralement très  pâle;  elle  est  congestionnée,  dans  l’empoisonnement  par 
le  sublimé  corrosif.  Dans  l’empoisonnement  par  l’arsenic,  la  face  est 
blême,  d’une  teinte  bleuâtre,  grippée  comme  dans  le  choléra  asiatique. 


Fig.  441.  — Représentation  schématique  de 
l'action  déprimante  exercée  sur  le  cœur  par 
une  irritation  de  l'estomac.  L'irritation 
réflexe  du  pneumogastrique  peut  affaiblir 
ou  affaiblir  et  ralentir  les  mouvements  du 
cœur  (p.  3G7). 
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Les  poisons  caustiques,  tels  que  les  acides  et  les  alcalis,  déterminent 
la  turgescence  et  le  gonflement  de  la  muqueuse  gastrique;  cette  tumé- 
faction amène  parfois  l’occlusion  du  pylore  et  le  poison  reste  alors 
dans  l’estomac  ou  il  est  rejeté  par  vomissement,  sans  passer  dans  l’in- 
testin. Dans  les  cas  de  cette  nature,  les  vomissements  ne  sont  pas 
accompagnés  de  diarrhée  et  les  douleurs  abdominales  restent  limitées 
à la  région  épigastrique.  Toutefois,  la  plupart  des  poisons  irritants 
arrivent  dans  l’intestin , provoquent  une  diarrhée  violente  et  des 
douleurs  qui  s’étendent  à l’abdomen  tout  entier. 

Particularités  propres  à l’action  des  différents  poisons  irritants.  — Les 
acides,  formant  avec  l’albumine  un  précipité  blanc,  produisent  des 
taches  blanchâtres  sur  la  muqueuse  des  lèvres  et  de  la  langue.  L’acide 
phénique  provoque  les  taches  blanches  les  plus  nettes;  l’acide  sulfu- 
rique donne  lieu  à des  taches  d’abord  blanches,  mais  qui  noircissent 
ensuite  graduellement,  en  vertu  de  la  propriété  que  possède  cet  acide 
de  carboniser  l’albumine  et  les  autres  substances  organiques. 

L’acide  nitrique  donne  des  taches  jaunes  qui  deviennent  surtout 
manifestes  par  l’application  de  l’ammoniaque.  Les  taches  du  perchlo- 
rure  de  fer  sont  d’un  brun  jaunâtre.  Les  alcalis  caustiques  enlèvent 
l’épiderme,  mais  ne  tachent  pas  la  muqueuse.  Quelques  instants  après 
les  ulcérations  de  la  muqueuse  s’injectent,  et  leurs  bords  se  tuméfient. 

Un  certain  nombre  de  poisons  exercent  des  effets  très  importants 
sur  les  organes  respiratoires,  au  moment  de  la  déglutition.  Il  en  est 
surtout  ainsi  de  l’acide  nitrique,  de  l’acide  chlorhydrique  et  de  l’ammo- 
niaque, dont  les  vapeurs  arrivent  au  contact  du  larynx  et  de  la  trachée 
et  provoquent  de  l’irritation,  des  spasmes,  de  l’inflammation,  et  parfois 
même  la  mort  par  suffocation.  Toutefois,  il  est  des  poisons  qui  ne 
dégagent  pas  de  vapeurs  à la  température  ordinaire  et  qui  peuvent 
cependant  amener  la  suffocation.  L’acide  sulfurique,  par  exemple, 
provoque  autour  de  l’épiglotte  une  irritation  locale,  un  œdème  et  des 
spasmes  réflexes  tellement  prononcés,  qu’ils  peuvent  amener  l’obstruc- 
tion des  voies  respiratoires.  D’autres  fois,  il  arrive  que  le  poison,  au  lieu 
d’être  avalé,  passe  directement  dans  la  trachée  et  détermine  une  mort 
rapide  par  suffocation. 

Certains  poisons,  tels  que  les  alcalis  et  les  acides  concentrés  et  les 
sels  de  plomb  amènent  la  constipation  au  lieu  de  produire  la  diar- 
rhée : les  alcalis  et  les  acides  constipent  en  arrêtant  la  péristaltique 
intestinale.  Les  douleurs  abdominales  produites  par  l’ingestion  d’un 
sel  de  plomb  ressemblent  plutôt  â des  coliques  qu’à  des  manifesta- 
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tions  inflammatoires  et  la  pression  large  les  apaise  au  lieu  de  les 
augmenter. 

Effets  secondaires  des  poisons  irritants.  — A l’état  de  collapsus  pro- 
voqué par  l’ingestion  des  poisons  irritants  énergiques,  succède  une 
inflammation  locale,  qui  amène  à son  tour  une  réaction  fébrile  carac- 
térisée par  la  chaleur  de  la  peau,  la  rougeur  de  la  face  et  l’accélération 
du  pouls.  En  même  temps  se  déclarent  les  symptômes  dus  à l’absorp- 
tion du  poison  : le  sublimé  corrosif,  par  exemple,  donne  lieu  à une 
saveur  métallique,  au  gonflement  des  gencives  et  à une  salivation 
profuse. 

Les  effets  secondaires  du  phosphore  sont  particulièrement  impor- 
tants. Au  moment  où  les  symptômes  primaires  d’irritation  gastrique 
sont  dissipés  et  où  le  malade  paraît  revenu  à une  santé  complète,  se 
déclarent  tout  à coup  une  diarrhée  et  des  vomissements  opiniâtres. 
Ces  phénomènes  sont  dus  à l’action  exercée  par  le  phosphore  après  son 
absorption  sur  le  foie,  sur  le  sang  et  sur  d’autres  organes.  L’arsenic 
produit  des  phénomènes  analogues,  avec  cette  différence  qu’il  ne  sur- 
vient pas  de  rémission  bien  marquée  entre  les  symptômes  primitifs  et 
les  effets  secondaires. 

La  mort  peut  être  amenée  par  les  effets  secondaires  de  certains 
poisons,  à un  moment  où  les  symptômes  primitifs  se  sont  dissipés 
depuis  longtemps.  Les  acides  et  les  alcalis  concentrés,  par  exemple, 
peuvent  produire  dans  l’œsophage  et  dans  l’estomac  des  altérations 
qui  déterminent  la  mort,  des  semaines  ou  même  des  mois  après  l’in- 
gestion du  poison;  ils  peuvent  encore  provoquer  une  destruction  de 
la  muqueuse  œsophagienne,  tellement  prononcée  que  la  cicatrice  résul- 
tant de  ces  lésions  obstrue  complètement  la  lumière  du  canal  et  donne 
lieu  à la  mort  par  inanition  ; il  arrive  enfin  que  la  muqueuse  gastrique 
est  détruite  dans  une  étendue  telle  qu’il  ne  reste  plus  assez  de  muqueuse 
saine  pour  digérer  les  aliments  et  que  le  malade  meurt  par  défaut 
d’assimilation. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  FOIE. 

Le  foie  est  le  plus  grand  des  organes  du  corps.  Il  occupe  une  situa- 
tion toute  particulière  : il  est  placé  de  telle  sorte  que  toutes  les 
substances  absorbées  par  la  muqueuse  intestinale  doivent  traverser  la 
veine-porte  et  circuler  à travers  les  capillaires  de  l’organe  avant  d’en- 
trer dans  la  circulation  générale. 
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Le  foie  a acquis  une  importance  nouvelle  depuis  que  les  découvertes 
de  Ludwig  et  de  Schmidt-Mülheim  ont  démontré  l’action  toxique  des 
peptones  introduits  directement  dans  la  circulation.  Les  expériences 
antérieures  de  Schiff  et  de  Lautenbach  avaient  déjà  paru  démontrer 
qu’il  existe  même  à l’état  normal  dans  le  sang  des  animaux,  un  poison 
très  subtile,  mais  que  ce  poison  est  détruit  dans  le  foie.  Cette  observa- 
tion était  basée  sur  le  fait  que  la  ligature  de  la  veine-porte  amène  la 
mort  dans  des  conditions  à peu  près  identiques  à celles  qui  sont  réali- 
sées à la  suite  d’une  saignée  mortelle.  Ludwig  avait  cherché  à expliquer 
ce  fait  en  disant  que  la  ligature  de  la  veine-porte  provoque  une  accu- 
mulation du  sang  dans  les  racines  larges  et  dilatables  du  tronc  de  la 
veine-porte.  L’animal  était  ainsi , pour  nous  servir  d’une  expression 
de  Ludwig,  saigné  à mort  dans  ses  propres  veines.  Schiff  et  Lautenbach 
objectèrent  qu’en  injectant,  à une  grenouille,  le  sang  d’un  animal  mort 
après  la  ligature  de  la  veine-porte,  on  amène  la  mort  en  déans  les  trois 
jours,  tandis  que  le  sang  d’un  animal  bien  portant  ne  produit  pas  ce 
résultat. 

Au  foie  appartient  par  conséquent  la  fonction  importante  de  détruire 
les  propriétés  nocives  des  peptones  et  peut-être  encore  d’autres  substances 
produites  au  moment  de  la  digestion  et  probablement  aussi  de  certains 
produits  toxiques  de  la  destruction  des  tissus.  Le  foie  dédouble  les 
peptones  en  sucre  et  en  matière  glycogène  (1). 

Les  médicaments  qui  portent  leur  action  sur  le  foie  peuvent  être 
divisés  en  stimulants  hépatiques  et  cholagogues,  et  en  déprimants 
hépatiques. 

L’expérience  clinique  a démontré  depuis  longtemps  que  les  purgatifs 
mercuriels  provoquent  souvent  des  évacuations  alvines  de  couleur  ver- 
dâtre, et  que  ces  évacuations  procurent  un  grand  bien-être  aux  malades. 
On  rattacha  la  sensation  du  bien-être  à l’expulsion  de  la  bile  par  l’in- 
testin. On  supposa  que  la  bile  est  formée  dans  le  sang  et  que  le  foie 
n’a  autre  chose  à faire  que  d’éliminer  ce  liquide  hors  du  corps;  en 
conséquence,  on  attribua  les  selles  bilieuses  à une  excitation  par  les 
mercuriels  des  fonctions  excrétoires  du  foie.  Les  cholagogues  étaient 
des  stimulants  hépatiques.  Nous  savons  aujourd’hui  que  la  bile  est 
formée  dans  le  foie  et  que  ce  liquide  peut  être  résorbé  par  l’intestin  et 
passer  dans  le  sang.  La  suractivité  fonctionnelle  du  foie  peut  par  con- 
séquent augmenter  au  lieu  de  diminuer  la  quantité  de  bile  mélangée 
au  sang.  D’autre  part,  des  expériences  récentes  ont  [démontré  que  le 

(1)  Seegen.  Pflüger’s  Archiv,  XXVIII,  p.  990. 
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médicament  cholagogue  par  excellence,  le  calomel,  diminue  la  sécrétion 
du  foie  au  lieu  de  l’augmenter.  Il  est  donc  devenu  nécessaire  d'établir 


Fig.  142.  — Représentation  schématique  des  effets  exercés  sur  le  foie  par  les  modificateurs 
de  la  pression  sanguine.  La  ligne  pointillée  indique  l'augmentation  de  volume  du  foie 
produite  par  l’élévation  de  la  tension  vasculaire. 


une  distinction  entre  les  stimulants  hépatiques  qui  exagèrent  l’activité 
du  foie  et  augmentent  la  quantité  de  bile  formée  et  les  cholagogues  qui 
amènent  l’expulsion  de  la  bile  hors  du  corps.  Il  est  possible  que  l’ac- 
tion des  cholagogues  porte  plutôt  sur  les  intestins  que  sur  le  foie;  ces 
substances  n’augmentent  pas  nécessairement  la  sécrétion  de  la  bile; 
elles  peuvent  se  borner  à prévenir  la  résorption  de  la  bile  dans  l’in- 
testin. 

On  donne  le  nom  de  déprimants  hépatiques  aux  médicaments  qui 
diminuent  la  quantité  de  bile  sécrétée  par  le  foie. 

Il  importe  aux  lecteurs  de  se  rappeler  que  les  produits  de  l’activité 
fonctionnelle  d’un  organe  déterminé  peuvent  être  à la  fois  toxiques 
pour  cet  organe  lui-même  et  pour  d’autres  organes. 

Les  produits  de  décomposition  qui  résultent  du  fonctionnement  des 
muscles  exercent  à la  fois  une  action  toxique  sur  la  substance  muscu- 
laire dont  ils  arrêtent  le  pouvoir  contractile,  et  sur  d’autres  organes, 
notamment  sur  les  nerfs  et  les  centres  nerveux.  L’acide  lactique  notam- 
ment qui  est  un  produit  de  la  destruction  musculaire  et  qui  est  toxique 
pour  les  muscles,  s’oppose  à l’activité  fonctionnelle  du  cerveau  et  pro- 
voque le  sommeil.  Il  n’est  pas  impossible  non  plus  que  ces  produits  de 
destruction,  toxiques  par  eux-mêmes,  soient  convertis  à la  suite  de 
modifications  insignifiantes  en  matières  utiles  pour  la  nutrition,  tout 
comme  les  peptones,  qui  sont  par  eux-mêmes  des  poisons,  constituent 
en  même  temps  une  substance  alimentaire  très  importante. 

Le  foie  paraît  jouir  de  la  propriété  de  détruire  les  qualités  toxiques 
de  certains  alcaloïdes  végétaux.  C’est  ainsi  qu’une  vingtaine  de  gouttes 
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de  nicotine  administrées  à une  grenouille,  ne  donnent  pas  la  mort, 
tandis  qu’après  l’excision  du  foie  il  suffit  d’un  quarantième  de  goutte 
pour  tuer  l’animal.  La  coniine,  le  virus  du  cobra  et  l’hyoscyamine 
perdent  également  de  leurs  propriétés  toxiques  en  passant  à travers 
le  foie.  Mais  il  n’en  est  pas  ainsi  pour  le  curare,  l’acide  prussique  et 
l’atropine  (1). 

On  a voulu  expliquer  cette  diminution  de  toxicité  en  supposant  que 
la  majeure  quantité  du  poison  est  éliminée  avec  la  bile,  et  que  toute  la 
dose  administrée  ne  passe  pas  par  conséquent  dans  la  circulation 
générale.  Mais  il  est  plus  probable  que  le  foie  possèdeen  outre  la  pro- 
priété de  détruire  les  matières  toxiques.  Enfin  il  est  possible  que  le 
foie  affaiblit  l’action  toxique  de  certains  médicaments  en  les  emmaga- 
sinant à son  intérieur  pour  un  temps  plus  ou  moins  long. 

A ce  propos  il  est  utile  de  se  rappeler  que  les  ptomaïnes  sont  des 
produits  de  la  décomposition  cadavérique,  et  que  si  l’on  traite  par  la 
potasse  et  par  l’éther  une  solution  de  peptone,  il  se  forme  un  corps 
qui  paraît  être  un  alcaloïde  volatile.  La  peptone  putrifiée  traitée  par 
les  mêmes  réactifs,  permet  d’obtenir  un  alcaloïde  fixe  (2). 

Mais  les  ptomaïnes  ne  naissent  pas  seulement  dans  le  cadavre  ; elles 
peuvent  encore  être  engendrées  par  la  décomposition  des  matières 
intestinales.  Bouchard  en  a découvert  de  grandes  quantités  dans  les 
selles  de  malades  atteints  de  diarrhée  ou  de  fièvre  typhoïde  et  même 
dans  les  selles  normales.  Ces  ptomaïnes  sont  absorbées  par  l’intestin 
et  éliminées  avec  les  urines.  Bouchard  les  a retrouvées  dans  les  urines 
d’individus  malades  et  d’individus  bien  portants,  et  Bocci  a prouvé  que 
l’urine  humaine  a une  action  paralysante  analogue  à celle  du  curare  et 
à celle  des  ptomaïnes  que  Mosso  et  Guareschi  ont  retiré  de  la  fébrine 
et  de  la  matière  cérébrale  putréfiée. 

11  y a quelques  années  j’ai  tâché  d’attirer  l’attention  sur  les  analogies 
existant  entre  les  sensations  de  langueur  et  de  faiblesse  qui  survien- 
nent à la  suite  d’une  indigestion  et  les  premiers  symptômes  de  l’em- 
poisonnement par  le  curare  (3)  ; j’émis  alors  l’opinion  que  cette 
langueur  était  due  vraisemblablement  à l’absorption  par  l’intestin  de 
certaines  substances  toxiques,  notamment  de  peptones.  Que  ce  soient 
des  peptones  ou  des  ptomaïnes,  le  foie  n’en  est  pas  moins  un  organe 
de  la  plus  haute  importance  qui'empêche  un  grand  nombre  de  sub- 
it) Lautenbacii.  Philadelphie  Medical  Times,  mai  1877. 

&)  Tanbet.  Comptes  rendus,  XCII,  1163. 

(3)  Laudeb  Brunton.  Practioner , oct.  et  nov.  1880 
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stances  toxiques,  élaborées  dans  l’intestin,  de  passer  dans  la  circulation 
générale. 

Bien  qu’elles  ne  soient  pas  encore  nettement  établies,  les  fonctions 
du  foie  peuvent  être  considérées  au  nombre  de  cinq  : 

1°  Le  foie  élabore  et  emmagasine  la  substance  glycogène,  laquelle  est 
utilisée  ultérieurement  pour  la  production  de  la  chaleur  et  le  dévélop- 
pement  de  l’énergie  musculaire;  sous  ce  rapport  le  foie  fait  véritable- 
ment office  de  magasin  de  charbon  ; 

2°  Il  sécrète  la  bile  ; 

3°  II  excrète  la  bile; 

4°  Il  détruit  les  peptones  introduites  directement  dans  la  circulation 
générale  et  il  les  transforme  en  substance  glycogène; 

3°  11  détruit  ou  il  emmagasine  et  d’autre  part  il  excrète  un  certain 
nombre  de  poisons  organiques,  élaborés  dans  le  canal  alimentaire  au 
moment  de  la  digestion  ou  introduits  dans  l’estomac  par  la  bouche. 

La  fonction  glycogénique  du  foie  subit  des  modifications  impor- 
tantes de  la  part  d’un  certain  nombre  de  médicaments  appartenant 
au  groupe  du  phosphore.  Le  phosphore,  l’arsenic  et  l’antimoine  détrui- 
sent cette  fonction  et  ils  produisent  en  même  temps  la  dégénérescence 
graisseuse  de  l’organe.  II  est  bien  possible  que  l’abolition  de  la  fonction 
glycogénique  du  foie  soit  intimement  liée  à cette  dégénérescence  bien 
que  nous  ne  sachions  pas  encore  exactement  de  quelle  façon. 

Lorsqu’à  la  suite  de  l’administration  du  phosphore  ou  de  l’arsenic, 
la  substance  glycogène  a disparu  du  foie,  la  piqûre  du  plancher  du 
quatrième  ventricule  ne  produit  plus  la  glycosurie.  On  a cherché  à uti- 
liser ce  fait  dans  le  traitement  du  diabète  sucré,  mais  on  n’a  pas  abouti 
jusqu’ici  à des  résultats  satisfaisants. 

Stimulants  hépatiques.  — L’action  des  médicaments  sur  la  sécrétion 
du  foie  a été  étudiée  fort  minutieusement  par  Rôhrig,  Rutherford  et 
Vignal.  Voici  la  marche  suivie  par  ces  observateurs  dans  leurs  expé- 
riences : ils  commençaient  par  curariser  un  chien,  puis  ils  liaient  le 
conduit  hépatique  principal  et  introduisaient  une  canule  dans  ce  con- 
duit. De  cette  façon  toute  la  bile  élaborée  dans  le  foie  s’écoulait  par  la 
canule  au  lieu  de  passer  dans  l’intestin.  Cela  étant,  ils  administraient  le 
médicament  en  expérience  — d’ordinaire  en  l’injectant  dans  le  duodé- 
num — et  ils  notaient  exactement  l’augmentation  et  la  diminution  de 
la  quantité  de  bile  sécrétée.  Comme  l’injection  des  aliments  exerce  une 
influence  notable  sur  la  sécrétion  de  la  bile,  toutes  ces  expériences  ont 
été  faites  sur  des  animaux  à l’état  d’inanition.  Il  résulte  de  ces  expé- 
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riences  qu’un  certain  nombre  de  médicaments  stimulent  le  foie  et  aug- 
mentent la  quantité  de  bile  sécrétée  sans  en  modifier  les  qualités; 
d’autres  médicaments  rendent  la  bile  plus  séreuse  en  même  temps  que 
plus  abondante,  d’autres  enfin  n’ont  pas  d’action  sur  la  sécrétion  hépa- 
tique, mais  exercent  une  action  stimulante  sur  les  sécrétions  et  les 
mouvements  de  l’intestin. 

Les  stimulants  hépatiques  principaux  sont  : 


L’acide  nitro-chlorhydrique  dilué. 
L’aloès. 

Le  sel  de  la  Rochelle. 

Le  sulfate  de  sodium. 

Le  phosphate  de  sodium. 

Le  sulfate  de  potassium 
Le  chlorure  mercurique. 

Le  salicylate  de  sodium. 

Le  benzoate  de  sodium. 

Le  benzoate  d’ammoniaque. 

La  baptisine. 

L’évonymine. 

L’hydrastine. 


La  juglandine. 

L’iridine. 

Le  leptandrin. 

Le  phytolaccin. 

La  podophylline. 

La  sanguinarine. 

La  colchicine. 

La  coloquinte. 

Le  jalap. 

La  rhubarbe. 
L’ipecacuanha. 

La  fève  de  Calabar  (extrait). 


Les  médicaments  qui  exercent  une  action  stimulante  énergique  sur 
l’intestin  n’activent  généralement  pas  beaucoup  la  sécrétion  de  la  bile, 
et  la  podophylline  qui,  administrée  à certaines  doses,  est  un  excellent 
stimulant  hépatique,  perd  cette  propriété  dès  quelle  agit  comme  pur- 
gatif. Il  est  à remarquer  que  dans  les  expériences  signalées  plus  haut, 
la  bile  était  recueillie  en  totalité  à sa  sortie  du  foie  et  qu’il  n’en  passait, 
par  conséquent,  pas  une  goutte  dans  l’intestin;  ces  expériences  ne 
tenaient,  par  conséquent,  aucun  compte  de  l’action  exercée  par  les 
médicaments  sur  la  résorption  de  la  bile  par  l’intestin. 

La  plupart  des  substances  de  la  série  aromatique  modifient  puissam- 
ment le  fonctionnement  du  foie.  Certaines  d’entre  elles,  le  salicylate 
de  soude,  par  exemple,  augmentent  la  sécrétion  de  la  bile  et  rendent  ce 
tluide  plus  séreux.  D’autres,  comme  par  exemple  la  toluylendiamine, 
rendent  la  bile  tellement  épaisse  et  tellement  visqueuse  qu’elle  ne 
s’écoule  plus  par  les  conduits  biliaires  et  qu'étant  absorbée  par  le  sang, 
elle  produit  de  l’ictère.  Un  certain  nombre  d’amers  appartiennent  à la 
série  aromatique. 
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Cholagogues.  — En  répétant  les  expériences  de  Rutherford  et  de 
Yignal,  Schiff  observa  que  la  bile  était  sécrétée  en  beaucoup  plus 
grande  quantité  immédiatement  après  la  ligature  du  conduit  hépatique 
qu’elle  ne  l’était  plus  tard.  II  expliqua  ce  fait  en  admettant  que  le  foie 
n’a  pas  seulement  la  propriété  de  sécréter  la  bile,  mais  qu’il  réexcrète 
en  même  temps  de  la  bile  ancienne  déjà  excrétée  antérieurement  et 
résorbée  par  l’intestin.  La  bile  qui  arrive  du  foie  dans  l’intestin  ne 
passe  pas  en  totalité  dans  les  matières  fécales  : une  certaine  partie  de 
ce  liquide  est  résorbée  par  la  muqueuse  intestinale  et  excrétée  une 
seconde  fois  par  le  foie.  Il  existe  donc  une  circulation  biliaire 
allant  du  foie  à l’intestin  et  de  l’intestin  au  foie,  circulation  entéro- 
hépatique  de  Lussana  (fig.  143).  La  preuve  en  est  que  si  on  injecte 


Estomac. 


Intestin  grêle. 


Colon. 


dans  le  duodénum  d’un  cobaye  de  la  bile  de  bœuf,  on  retrouve  ce 
liquide  à l’aide  de  la  réaction  de  Pettenkofer,  dans  la  bile  qui  s’écoule 
peu  de  temps  après  par  le  conduit  hépatique. 

Mais  la  bile  n’est  pas  seule  à être  réexcrétée  par  le  foie  dans  l’intes- 
tin ; certains  médicaments  et  certains  poisons  sont  également  absorbés 
par  la  muqueuse  intestinale  et  expulsés  par  le  foie  dans  l’intestin.  Cette 
absorption  et  cette  élimination  peuvent  être  très  rapides,  attendu  que 
Lafter,  qui  a travaillé  sous  la  direction  de  Heidenhain,  retrouva  dans 
la  bile,  après  cinq  minutes,  la  rhubarbe  qu’il  avait  injectée  dans  le 
duodénum.  Certaines  substances,  injectées  dans  le  sang,  sont  aussi 
éliminées  très  rapidement  avec  la  bile  : le  sulfo-indigotate  de  sodium 
introduit  directement  dans  la  circulation  colore  la  bile  en  bleu  cinq 
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minutes  après.  Le  curare  est  également  absorbé  par  l’intestin,  d’où  il 
passe  dans  le  foie  pour  être  excrété  de  nouveau  par  cet  organe  dans  le 
tube  digestif;  ainsi  s’explique  vraisemblablement  l’innocuité  du  curare 
administré  par  les  voies  digestives.  Le  fer  passe  également  dans  la  cir- 
culation entéro-hépatique  et  les  bons  effets  que  l’on  retire  des  hautes 
doses  de  ce  médicament  sont  dus,  au  moins  en  partie,  à son  action  sur 
le  foie.  On  a prétendu  qu’il  est  inutile  d’administrer  le  fer  à haute  dose, 
attendu  que  ce  médicament,  ingéré  par  la  bouche,  est  expulsé  en  tota- 
lité avec  les  matières  fécales.  Nous  considérons  cependant  comme 
démontré  par  l’expérience  clinique  que  les  fortes  doses  de  fer  sont 
parfois  particulièrement  utiles.  Le  cuivre  et  le  manganèse  passent  éga- 
lement dans  la  bile  et  il  est  probable  que  le  foie  constitue  l’émonctoire 
principal  du  plomb  et  de  tous  les  métaux  lourds. 

Lussana  admet  que  le  poison  malarique  entre  également  dans  la  cir- 
culation entéro-hépatique. 

Il  est  donc  établi  que  la  bile  est  résorbée  par  l’intestin  ; il  en  résulte 
que  les  stimulants  hépatiques  qui  ne  font  qu’activer  la  sécrétion  de  la 
bile  par  le  foie  n’agissent  pas  nécessairement  comme  cholagogues  et  ne 
provoquent  pas  toujours  l’expulsion  de  la  bile  hors  de  l’organisme.  Les 
mouvements  péristaltiques  de  l’intestin  sont  seuls  capables  de  prévenir 
la  résorption  de  la  bile  et  de  la  chasser  au  dehors.  L’augmentation  des 
sécrétions  intestinales  constitue  également  une  condition  favorable  au 
lavage  de  l’intestin  et  à l’expulsion  de  la  bile  qu’il  renferme.  L’expé- 
rience clinique  a démontré  depuis  longtemps  les  avantages  que  l’on 
peut  recueillir  de  la  combinaison  des  purgatifs  aux  stimulants  hépati- 
ques ; c’est  ainsi  que  l’on  obtient  d’excellents  effets  cholagogues  en  fai- 
sant suivre  d’un  purgatif  salin  l’administration  des  pilules  mercurielles. 

Certains  stimulants  hépatiques  ont  la  propriété  d’activer  en  même 
temps  les  mouvements  péristaltiques  et  les  sécrétions  de  l’intestin.  On 
a donné  le  nom  de  purgatifs  cholagogues  à ces  substances.  Tels  sont  : 

L’aloès.  La  rhubarbe. 

La  baptisine.  Le  sulfate  de  potassium. 

Le  colchique  à haute  dose.  Le  sulfate  de  sodium. 

La  coloquinte.  Le  phosphate  de  sodium. 

Le  jalap.  Les  sels  mercuriels. 

La  podophylline. 


Toutefois,  il  est  bon  d’associer  les  stimulants  hépatiques  aux  stimulants 
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intestinaux , si  l’on  veut  obtenir  des  effets  cholagogues  bien  marqués.  En 
effet,  les  expériences  de  Rutherford  ont  démontré  que  le  calomel  sti- 
mule les  glandes  intestinales  sans  exciter  la  sécrétion  du  foie  ; que  le 
sublimé  corrosif,  qui  est  un  stimulant  hépatique  des  plus  énergiques, 
n’a  pas  d’action  excitante  bien  marquée  sur  l’intestin.  Il  est  vrai  que 
l’observation  clinique  démontre  que  le  calomel  est  un  des  cholagogues 
les  plus  énergiques  que  nous  possédions  ; mais  il  est  possible  que  le 
calomel  soit  converti  dans  l’intestin  en  sublimé  corrosif.  Toutefois,  il 
est  plus  probable  que  les  effets  cholagogues  du  calomel  sont  dus  à une 
action  stimulante  spéciale  du  médicament  sur  le  duodénum  et  l’iléum. 
La  raison  qui  nous  fait  pencher  vers  cette  opinion  est  que  le  calomel 
n’augmente  pas  l’écoulement  de  la  bile  chez  les  chiens  auxquels  on  a 
pratiqué  une  fistule  hépatique  permanente.  Or,  il  est  certain  que  cet 
écoulement  serait  accru  si  le  calomel  se  transformait,  dans  l’intestin, 
en  sublimé  corrosif.  Nous  savons,  en  outre,  que  le  calomel  fait  appa- 
raître dans  les  selles  la  leucine  et  la  thyrosine,  deux  produits  de  la 
digestion  pancréatique,  et  il  paraît  rationnel  d’attribuer  ce  phénomène 
à ce  que  ces  deux  substances  seraient  expulsées  hors  du  tube  digestif 
avant  d’avoir  eu  le  temps  d’être  absorbées  ou  décomposées  dans  l’in- 
testin. 

Adjuvants  des  cholagogues.  — La  bile  est  sécrétée  sous  une  très  fai- 
ble pression  et  il  suffit  d’un  léger  obstacle  dans  le  canal  biliaire  pour 
provoquer  l’accumulation  de  la  bile  dans  la  vésicule  biliaire  et  dans  les 
canaux  biliaires,  et  pour  amener  le  passage  de  ce  liquide  dans  le  sang. 
Ces  conditions  sont  réalisées  dans  le  catarrhe  du  duodénum  et  des 
conduits  biliaires.  L’ipéca  se  trouve  alors  indiqué.  Ce  médicament  agit 
vraisemblablement  en  fluidifiant  le  mucus  qui  obstrue  le  canal  hépa- 
tique et  en  élevant  la  pression  de  la  bile  par  stimulation  de  la  sécrétion 
hépatique.  Les  mouvements  du  diaphragme  contribuent  aussi  puissam- 
ment à favoriser  l’expulsion  de  la  bile;  cette  expulsion  est  déjà  favori- 
sée par  la  respiration  normale,  mais  les  inspirations  forcées  sont  sur- 
tout utiles  sous  ce  rapport.  Il  en  résulte;  que  les  exercices  corporels 
contribuent  d’une  manière  efficace  à chasser  la  bile  hors  du  foie  et  à 
prévenir  l’accumulation  de  ce  liquide  dans  les  canaux  biliaires  ; toute- 
fois, il  est  à remarquer  que  les  exercices  corporels  violents,  les  courses 
à cheval,  les  jeux  fatigants,  les  efforts  que  l’on  fait  pour  ramer,  pour 
gravir  les  hauteurs,  etc.  sont  bien  plus  avantageux  que  les  plus  longues 
promenades. 

Les  liquides,  bus  à petits  coups,  activent  la  sécrétion  de  la  bile  et 
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élèvent  la  pression  sous  laquelle  la  bile  est  sécrétée.  Cette  influence  est 
vraisemblablement  d’origine  nerveuse,  car  Kronecker  a démontré  que 
l’action  inhibitive  du  pneumogastrique  sur  le  cœur  est  entièrement 
abolie  au  moment  où  on  avale  un  liquide  par  petites  gorgées.  L’effica- 
bité  des  eaux  de  Carlsbad  est  surtout  évidente  chez  les  malades  qui  les 
prennent  lentement  et  par  petites  portions  ; d’autre  part,  les  expé- 
riences de  Rutherford  ont  prouvé  que  le  sulfate  de  soude,  qui  entre 
dans  la  composition  de  ces  eaux,  n’exerce  pas  sur  le  foie  d’action  sti- 
mulante bien  marquée. 

Usages  thérapeutiques  des  stimulants  hépatiques  et  des  cholagogues.  — 
La  bile  est  sécrétée  par  le  foie  et  le  sang  circule  dans  la  veine  porte 
sous  une  pression  très  faible.  Il  en  résulte  qu’il  suffit  d’une  légère  aug- 
mentation de  pression  de  la  bile  dans  les  canaux  hépatiques  ou  d’un 
abaissement  un  peu  notable  de  la  tension  sanguine  dans  la  veine-porte, 
pour  produire  l’absorption  de  la  bile.  Ce  liquide,  passant  dans  la  cir- 
culation générale,  vient  modifier  le  fonctionnement  des  principaux 
organes  du  corps  : l’action  du  cœur  s’affaiblit  et  l’activité  cérébrale 
perd  de  sa  vivacité;  aussi  les  personnes  atteintes  d’ictère  sont-elles  sou- 
vent mal  à leur  aise,  irritables,  peu  disposées  aux  travaux  intellectuels. 
Les  cholagogues  sont  alors  indiqués  pour  expulser  la  bile  hors  du 
corps  ; mais  il  est  probable  qu’ils  peuvent  également,  en  rétablissant 
la  circulation-porte,  diminuer  la  congestion  de  l’estomac  et  de  l’intes- 
tin, tout  comme  dans  les  expériences  de  Beaumont  sur  le  canadien 
St-Martin  (p.  426). 


DÉPRIMANTS  HÉPATIQUES. 

Les  purgatifs  tendent  à diminuer  la  sécrétion  du  foie  en  empêchant 
la  résorption  de  la  bile  épanchée  dans  l’intestin  et  en  chassant  hors  de 
l’organisme  les  substances  alimentaires,  qui  renferment  des  matériaux 
propres  à l’élaboration  de  nouvelles  quantités  de  bile.  Mais  Rutherford 
observa  que  le  calomel,  l’huile  de  ricin,  la  gomme-gutte  et  le  sulfate 
de  magnésie  affaiblissent  la  sécrétion  biliaire,  même  chez  des  animaux 
en  état  d’inanition  et  dont  il  avait  ligaturé  le  conduit  hépatique.  Il  est 
donc  probable  que  la  diminution  du  fonctionnement  du  foie  était  due 
à l’abaissement  de  la  pression  sanguine  il  l’intérieur  du  foie. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  PANCRÉAS. 


Les  fonctions  du  suc  pancréatique  sont  au  nombre  de  trois  : il 
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convertit  l’amidon  en  sucre,  il  transforme  les  matières  protéiques  en 
peptones  et  il  émulsionne  les  graisses. 

La  suractivité  fonctionnelle  du  pancréas,  comme  de  toutes  les  autres 
glandes,  est  généralement  accompagnée  d’une  exagération  de  l’afflux 
sanguin.  Les  nerfs  du  pancréas  proviennent  des  plexus  hépatique,  splé- 
nique, et  mésentérique  supérieur;  d’autres  branches  sont  fournies  au 
pancréas  par  les  pneumogastriques  et  splanchniques.  La  stimulation 
électrique  directe  et  l’excitation  de  la  moelle  allongée  provoquent  la 
sécrétion  de  la  glande  pancréatique.  Une  irritation  violente  des  nerfs 
sensitifs,  notamment  des  terminaisons  centrales  du  pneumogastrique, 
du  nerf  crural  et  du  nerf  sciatique,  les  vomissements  et  même  l’état 
nauséeux  arrêtent  la  sécrétion  du  pancréas.  Cette  fonction  est  au  con- 
traire accrue  par  l’injection  d’éther  dans  l’estomac;  elle  est  paralysée 
par  l’atropine. 

Une  solution  de  fibrine,  mise  à digérer  avec  du  suc  pancréatique,  ne 
tarde  pas  à pulluler  de  bactéries  : il  se  forme  alors  des  produits  de 
décomposition,  parmi  lesquels  se  trouve  l’indol,  substance  douée  d’une 
odeur  particulièrement  désagréable. 

L’addition  de  calomel  au  suc  pancréatique  n’abolit  pas  l’action 
digestive  de  ce  suc  sur  l'amidon,  l’albumine  et  les  graisses;  elle 
empêche  la  formation  de  l’indol  et  du  scatol,  mais  non  celle  de  la  leu- 
cine  et  de  la  thyrosine,  qui  sont  des  produits  de  la  digestion  pancréa- 
tique normale.  L’acide  salicylique  a une  action  analogue  à celle  du 
calomel  (1). 

La  couleur  verte  des  selles,  après  l’administration  du  calomel,  est 
due  à la  présence  de  la  bile.  Ainsi  que  nous  l’avons  vu  plus  haut,  ce 
phénomène  paraît  dû,  non  pas  à une  exagération  de  la  sécrétion  hépa- 
tique, mais  à une  diminution  de  l’absorption  intestinale,  et  peut-être 
encore  à une  influence  inhibitive  exercée  par  le  calomel  sur  la  décom- 
position des  matières  biliaires. 


ANTHELMINTIQUES. 

Les  anthelmintiques  sont  des  médicaments  qui  servent  à tuer  ou  à 
expulser  les  vers  intestinaux;  les  premiers  sont  vermicides,  les  seconds 
sont  vermifuges. 

Parmi  les  vers  qui  hantent  l’intestin,  mentionnons  : le  ver  solitaire 
ou  tœnia,  l’ascaride  lombricoïde  et  l’oxyure  vermiculaire. 

(1)  Zeitschr.  f.  physiol.  Chemie,  VI.  2. 
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Les  principaux  vermicides  sont  : 

1°  Pour  le  tamia  solium  : la  noix  d’areca,  la  racine  de  fougère  mâle, 
le  kamala,  le  kousso,  l’écorce  de  la  racine  du  grenadier,  la  pellétiérine, 
la  térébenthine  et  le  chloroforme; 

2°  Pour  Y ascaride  : la  santonine  ; 

3°  Pour  Yoxyure  : les  injections  locales  d’alun,  de  fer,  d’eau  de 
chaux , de  quassia , d’eucalyptol , de  chlorure  de  sodium  et  de  sub- 
stances tannifères  : cachou,  kino,  rhatania. 

Adjuvants.  — Le  sel  ammoniac,  le  sel  de  cuisine,  le  fer  et  les  toniques 
amers,  administrés  à l’intérieur,  sont  des  adjuvants  utiles  de  la  médica- 
tion anthelmintique  : ils  préviennent  la  formation  du  mucus  intestinal, 
qui  forme  une  enveloppe  protectrice  autour  des  vers  de  l’intestin. 

Usages  thérapeutiques.  — Pour  faciliter  l’expulsion  des  vers  intesti- 
naux, on  administre  généralement  un  purgatif  quelques  heures  avant 
de  faire  prendre  le  médicament  anthelmintique  ; l’intestin  est  alors  lavé 
et  le  tœnicide  arrive  en  contact  intime  avec  le  ver  ; on  donne  l’anthel- 
mintique  à jeun;  parfois  on  l’associe  à du  lait  en  faible  quantité.  Après 
quelques  heures,  on  administre  un  second  purgatif  pour  entraîner  hors 
de  l’intestin  le  ver  tué  par  le  médicament. 


CHAPITRE  XIV. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  ECHANGES  NUTRITIFS. 

TONIQUES. 

Les  toniques  sont  des  médicaments  qui  renforcent  d’une  manière  per- 
manente l’énergie  de  l’organisme  ou  des  différentes  parties  qui  le  consti- 
tuent. Administrés  aux  malades  qui  se  plaignent  de  fatigue,  de  faiblesse  et 
d’inaptitude  au  travail,  les  toniques  ramènent  peu  à peu  l’organisme  à 
sa  force  et  à sa  vigueur  normales.  Sous  ce  rapport  l’action  des  toniques 
est  comparable  à la  tension  imprimée  à la  corde  d’un  arc  que  l’on 
serre  davantage  ; de  là  le  nom  de  toniques  [tovoç  = tension)  que  l’on  a 
donné  à ces  substances  fortifiantes. 

La  sensation  de  faiblesse,  dont  nous  venons  de  parler,  peut  être 
liée  aux  causes  les  plus  diverses.  Elle  peut  être  due  au  relâchement 
musculaire  ou  à l’affaiblissement  nerveux.  Les  nerfs  et  les  muscles  à 
leur  tour  peuvent  être  affaiblis,  soit  parce  que  la  circulation  est  en 
souffrance,  soit  parce  que  le  sang  qui  les  nourrit  ne  renferme  pas  assez 
d’oxygène  ou  de  matière  plastique.  Cette  faiblesse  circulatoire  et  ces 
altérations  du  sang  peuvent  dépendre  d’une  imperfection  de  la  nutrition, 
et  celle-ci  peut  résulter  à son  tour  d’un  manque  d’appétit,  d’une  ali- 
mentation insuffisante  ou  mal  digérée  ou  d’un  trouble  dans  les  fonc- 
tions digestives.  Toutefois,  cette  sensation  de  faiblesse  peut  encore 
être  sous  la  dépendance  d’une  accumulation  dans  l’organisme  des  pro- 
duits de  destruction  de  nos  tissus  ; en  effet,  il  est  établi  que  ces  substan- 
ces peuvent  mettre  obstacle  au  fonctionnement  du  système  musculaire 
et  du  système  nerveux.  Cette  accumulation  reconnaît  à son  tour  des 
causes  diverses  : tantôt,  il  arrive  qu’à  la  suite  d’excès  de  travail,  ces 
produits  de  destruction  sont  formés  en  excès  dans  nos  tissus;  d’autres 
fois  ces  substances  s’accumulent  dans  l’intestin  à la  suite  de  troubles 
digestifs;  d’autres  fois  encore,  ces  matières  sont  absorbées  en  trop 
grande  quantité  de  l’intestin  dans  le  sang,  parce  que  l’action  du  foie 
est  en  défaut  ; il  arrive  enfin  que  leur  élimination  est  incomplète,  soit 
parce  que  les  reins  ne  fonctionnent  pas  comme  à l’état  normal,  soit 
parce  qu’il  existe  une  constipation  opiniâtre. 

Mais,  comme  on  le  voit,  l’action  des  toniques  est  complexe;  aussi 
a-t-on  divisé  ces  médicaments  en  toniques  sanguins  ou  hématiques,  en 
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toniques  vasculaires,  toniques  gastriques,  toniques  intestinaux  et  toni- 
ques nerveux. 

Usages  thérapeutiques.  — Pour  savoir  à quelle  espèce  de  tonique  il 
convient  de  s’adresser,  il  importe  de  déterminer  avant  tout  quelle  par- 
tie de  l’organisme  est  en  souffrance.  Il  arrive  très  fréquemment  que  la 
langueur  et  la  faiblesse,  par  lesquelles  se  manifeste  le  défaut  de  fonc- 
tionnement de  nos  organes,  sont  dues  plutôt  à une  accumulation  des 
produits  de  destruction  de  nos  tissus,  qu’à  une  imperfection  des  fonc- 
tions nutritives.  Dans  ces  conditions,  on  ne  ferait  évidemment  qu’ac- 
croître le  mal  en  prescrivant  une  alimentation  abondante,  des  bois- 
sons excitantes,  du  fer,  du  bouillon,  etc.  Si  l’analyse  des  urines 
démontre  que  les  reins  n’éliminent  pas  une  quantité  suffisante  de 
matières  solides  et  notamment  d’urée,  il  convient  de  restreindre  la  quan- 
tité d’aliments,  et  surtout  d’aliments  azotés,  attendu  que  l’azote  ingéré 
par  les  voies  digestives  est  en  très  grande  quantité  éliminé  par  les 
reins.  Dans  le  but  d’épargner  au  rein  tout  travail  inutile,  on  aura  sur- 
tout en  vue  d’empêcher  que  les  résidus  des  digestions  imparfaites  soient 
absorbés  par  le  canal  intestinal  : on  fixera  l’attention  sur  l’état  du  foie 
et  on  aura  soin  de  régulariser  le  travail  des  intestins. 

Lorsque  l’affaiblissement  reconnaît  peur  cause  une  imperfection  des 
oxydations,  par  manque  d’hémoglobine,  on  aura  recours  aux  substan- 
ces hématogènes,  telles  que  le  fer,  l’huile  de  foie  de  morue  et  le  phos- 
phate de  chaux.  Si  la  digestion  est  en  défaut,  on  s’adressera  selon  les 
cas  aux  toniques  gastriques  ou  intestinaux. 

S’il  y a des  raisons  de  croire  que  le  fonctionnement  de  l’estomac  est 
en  souffrance,  si,  par  exemple,  il  y a perte  d’appétit,  flatulence,  sensa- 
tion de  pesanteur  ou  de  douleur  après  les  repas,  on  utilisera  les 
toniques  gastriques.  Si  la  couche  musculaire  de  l’estomac  est  faible  ou 
inactive,  que  l’estomac  a une  tendance  à se  dilater  et  que  le  contenu  de 
ce  viscère  donne  lieu  à un  bruit  de  clapotement  au  moindre  effort,  on 
se  servira  avec  avantage  de  la  strychnine,  de  l’électricité  et  du  massage 
méthodique.  On  observe  parfois,  notamment  chez  les  vieillards  et  chez 
les  personnes  atteintes  depuis  longtemps  de  catarrhe  gastrique,  que  la 
débilitation  de  l’estomac  est  trop  avancée  et  que  ce  viscère  ne  répond 
plus  à cette  forme  de  traitement.  C’est  alors  qu’on  pourra  recourir  à la 
digestion  gastrique  artificielle,  par  l’administration  de  l’acide  chlorhy- 
drique et  de  la  pepsine.  Contre  la  lenteur  et  la  paresse  des  mouvements 
musculaires  de  l’intestin,  lesquelles  se  manifestent  par  la  constipation 
et  par  une  tendance  à la  distension  gazeuse  des  anses  intestinales,  on 
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administera  la  noix  vomique  avec  la  belladone;  les  acides  minéraux, 
les  astringents  et  les  sels  métalliques  rendent  service  dans  les  cas  où  la 
muqueuse  intestinale  paraît  être  relâchée  et  donner  lieu  à des  sécré- 
tions trop  abondantes.  Les  toniques  vasculaires  sont  utiles,  chaque  fois 
que  le  pouls  est  faible  et  dépressible,  qu’il  y a tendance  â la  dilatation 
vasculaire  générale  ou  locale.  Cette  paralysie  des  vaso-moteurs  se 
manifeste,  lorsqu’elle  est  locale,  par  de  la  congestion  et  de  l’œdème 
aux  parties  déclives  du  corps,  et  lorsqu’elle  est  générale,  par  des  ver- 
tiges, pendant  la  position  debout,  et  par  de  la  somnolence  au  moment 
de  la  position  horizontale.  Lorsque  les  fonctions  du  système  nerveux 
sont  en  défaut,  qu’il  y a de  la  pesanteur  de  tête,  de  la  perte  de  mémoire, 
de  l’incapacité  au  travail,  de  la  langueur,  de  la  paralysie,  ou  de  la  ten- 
dance au  spasme,  comme  on  l’observe  notamment  dans  la  chorée,  on 
recourra  avec  avantage  aux  toniques  nerveux.  Toutefois,  comme  le 
fonctionnement  du  système  nerveux  est  lié  en  grande  partie  à l’inté- 
grité de  la  circulation,  on  fera  bien  d’associer,  aux  toniques  nerveux, 
les  toniques  vasculaires  et  les  médicaments  hématogènes. 

toniques  hematogènes. 

Les  toniques  hématogènes , encore  appelés  toniques  analeptiques, 
toniques  sanguins,  toniques  restaurateurs  du  sang,  etc.,  sont  des  sub- 
stances qui,  d’une  manière  générale,  améliorent  la  qualité  du  sang. 
On  réserve  d’ordinaire  le  nom  de  toniques  hématogènes  aux  médica- 
ments qui  augmentent  la  quantité  de  globules  rouges  et  d 'hématoglo- 
bine  dans  le  sang.  La  quantité  du  sang  est  sous  la  dépendance  de  divers 
facteurs  ; elle  est  régie  par  la  quantité  et  la  nature  des  aliments  ingérés, 
par  l’état  des  fonctions  digestives,  par  la  formation  et  l’élimination  des 
divers  résidus  de  la  destruction  de  nos  tissus , mais  surtout  par  la 
formation  et  par  la  destruction  des  globules  rouges. 

Les  globules  rouges  sont  probablement  formés  dans  la  rate,  dans  la 
moelle  des  os,  dans  le  foie  et  peut-être  encore  dans  d’autres  organes  ; 
ils  sont  engendrés  aux  dépens  des  leucocytes,  qui  perdent  leur  noyau, 
s’emparent  de  l’hémoglobine  et  modifient  peu  à peu  leur  forme  pour 
prendre  celle  des  hématies. 

Les  globules  rouges  sont  détruits,  tout  au  moins  en  grande  partie, 
dans  le  foie,  et  probablement  aussi  dans  la  rate.  La  matière  colorante 
de  la  bile  renferme  une  certaine  quantité  de  fer  et  paraît  se  former  aux 
dépens  de  l’hémoglobine. 
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Divers  états  morbides  du  foie  peuvent  devenir  cause  d’anémie,  en 
provoquant  une  destruction  exagérée  des  corpuscules  rouges.  A côté 
de  l’hémoglobine,  les  globules  rouges  renferment  encore  des  matières 
albuminoïdes  : aussi  la  disette  du  sang  en  albumine  peut-elle  donner 
lieu  à l’anémie.  C’est  ainsi  que  dans  la  maladie  de  Bright,  la  perte  d’al- 
bumine par  les  reins  produit  souvent  une  anémie  très  prononcée. 

Les  corpuscules  rouges  contiennent  de  la  graisse  et  l’insuffisance  de 
corps  gras  dans  l’alimentation  tend  à produire  l’anémie.  D’autre  part, 
l’huile  de  foie  de  morue,  qui  est  une  graisse  d’assimilation  très  facile, 
est  un  médicament  hématogène  très  recommandable.  Dans  l’anémie, 
la  quantité  de  fer  contenu  dans  le  sang  est  trop  faible,  et  nous  savons 
que  les  préparations  ferrugineuses  sont  les  plus  puissants  de  tous  les 
médicaments  hématogènes. 

Le  scorbut  est  une  maladie  due  évidemment  à une  imperfection 
nutritive.  Elle  est  caractérisée  non  seulement  par  la  diminution  du 
nombre  de  globules  rouges,  mais  encore  par  une  tendance  aux  extrava- 
sations sanguines.  La  pathologie  de  cette  maladie  n’est  pas  encore  faite; 
on  a attribué  le  scorbut  à une  insuffisance  de  la  quantité  de  sels  potas- 
siques dans  le  sang,  mais  il  paraît  plus  probable  qu’elle  est  due  à une 
augmentation  de  la  quantité  de  chlorures,  que  cette  augmentation  soit 
absolue  ou  qu’elle  soit  relative  à la  quantité  de  carbonates  contenus 
dans  le  sang. 

Le  chlorure  de  sodium  en  excès  détermine  la  diapédèse  des  corpus- 
cules (p.  79),  et  les  sels  potassiques  ou  le  bouillon  de  bœuf  qui  les 
contient,  sont  impuissants  à guérir  le  scorbut;  mais  cette  maladie  cède 
à certaines  substances  végétales  fraîches,  ou  au  jus  de  citron. 


On  donne  ce  nom  aux  médicaments  qui  activent  la  nutrition,  sans 
exercer  d'action  manifeste  et  déterminée  sur  un  organe  en  particulier. 
Les  toniques  altérants  principaux  sont  : 


TONIQUES  ALTÉRANTS. 


L’arsenic. 

Le  mercure. 

L’iode  et  les  iodures. 
L’huile  de  foie  de  morue. 
La  salsepareille. 

Le  soufre. 

L’or. 


Le  colchique. 
Le  guaiac. 

La  stillingie. 

La  sanguinaire. 
Le  xanthoxyle. 
Le  garou. 
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Action.  — La  nutrition  des  tissus  est  normale  : 1°  lorsque  chaque 
tissu  et  chaque  organe  du  corps  reçoit  en  quantité  suffisante  l’oxygène 
et  les  matières  nutritives  dont  ils  ont  besoin  ; 2°  lorsque  chaque  cellule 
en  particulier  est  le  siège  des  échanges  nutritifs  qui  lui  sont  propres  et 
que  ce  mouvement  nutritif  s’effectue  avec  la  rapidité  normale;  3°  lors- 
que les  résidus  de  la  destruction  des  tissus  sont  éliminés  d’une  manière 
normale. 

L’arrivée  de  l’oxygène  et  des  matières  nutritives  dans  le  corps  est  liée 
au  fonctionnement  des  organes  respiratoires  et  digestifs;  pour  que  ces 
matières  viennent  en  contact  avec  les  tissus,  et  pour  que  leurs  produits 
de  destruction  soient  chassés  hors  des  tissus,  il  faut  que  la  circulation 
ait  son  libre  cours  ; enfin,  l’élimination  de  ces  déchets  hors  du  corps 
présuppose  le  fonctionnement  de  l’intestin,  de  la  peau  et  des  reins. 

L’action  des  médicaments  sur  les  différents  organes  que  nous  venons 
de  nommer  a été  ou  sera  étudiée  dans  d’autres  chapitres.  A côté  de  ces 
médicaments,  il  en  existe  un  certain  nombre  qui  paraissent  modifier 
les  échanges  nutritifs  à l’intérieur  des  tissus,  sans  cependant  exercer  de 
modification  corrélative  dans  l’assimilation,  la  circulation  ou  l’excrétion. 
Le  mécanisme  intime  de  l’action  de  ces  médicaments  n’est  pas  encore 
élucidé  : il  est  possible  qu’ils  altèrent  d’une  façon  ou  d’une  autre  l’ac- 
tion des  enzymes  dans  l’organisme,  mais  il  se  peut  aussi  qu’ils  pren- 
nent la  place  des  éléments  constituants  de  nos  tissus  et  qu’ils  forment 
des  combinaisons  qui  se  dissocient  d’un  autre  façon  que  les  composés 
normaux. 

Citons  quelques  exemples  : le  chlorure  de  sodium  et  les  substances 
azotées,  telles  que  l’albumine,  doivent  être  rangés  parmi  les  éléments 
constituants  les  plus  importants  du  corps  ; or  nous  connaissons  des 
substances  altérantes  qui  remplacent  le  chlore,  le  sodium  et  l’azote 
dans  un  grand  nombre  de  combinaisons.  C’est  ainsi  que  l’iode  et  les 
iodures,  l’acide  nitrique  ou  nitro-chlorhydrique  déplacent  ou  rem- 
placent le  chlore.  Le  chlore  et  les  chlorures  eux-mêmes  peuvent  modi- 
fier la  proportion  des  chlorures  vis-à-vis  des  autres  sels  dans  le  sang  et 
dans  les  tissus,  et  modifier  ainsi  la  solubilité  de  quelques  unes  des 
combinaisons  qui  se  rencontrent  dans  nos  tissus.  Les  sels  de  potassium 
et  de  calcium  peuvent  remplacer  les  composés  sodiques  ; le  soufre  et  le 
sulfure  peuvent  prendre  la  place  de  l’oxygène  et  des  oxydes  ; le  phos- 
phore, les  hypophosphites,  l’antimoine  et  l’arsenic  remplacent  l’azote  ; 
le  mercure  et  les  sels  du  mercure  peuvent  prendre  la  place  des  sels  cal- 
ciques. 
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Il  existe  en  outre  un  certain  nombre  d’altérants  organiques  dont 
Faction  intime  est  inconnue,  à moins  que  Ton  ne  suppose  qu’ils  influen- 
cent le  processus  de  la  digestion.  L’acide  nitro-chlorhydrique,  le  pis- 
senlit et  les  sels  du  mercure,  à petite  dose,  modifient  probablement  la 
digestion  des  aliments  dans  le  duodénum  et  dans  le  jéjunum;  peut-être 
agissent-ils  en  modifiant  les  altérations  que  les  matières  alimentaires 
subissent  dans  le  foie,  après  leur  absorption. 

On  recherche  généralement  l’action  des  médicaments  sur  les  échanges 
nutritifs  en  analysant  la  quantité  d’urée  avant,  pendant  et  après  l’adminis- 
tration du  médicament  en  expérience.  La  plupart  des  expériences  faites 
autrefois  à ce  sujet  sont  dénuées  de  valeur  scientifique  parce  que  la  quantité 
d’aliments  azotés  absorbée  journellement  pendant  la  durée  de  l’expérience 
n’était  pas  rigoureusement  la  même.  Tout  l’azote  absorbé  avec  les  aliments 
étant  éliminé  avec  fies  urines,  il  est  évident  qu’une  irrégularité  quelconque 
dans  la  quantité  d’aliments  introduits  dans  le  corps  devait  être  suivie  d’une 
irrégularité  correspondante  dans  la  quantité  d’azote  excrété.  Ce  fait  ayant 
été  établi,  un  certain  nombre  d’expérimentateurs  ont  commencé  par  priver 
l’animal  de  nourriture  pendant  plusieurs  jours,  jusqu’à  ce  que  l’élimination 
de  l’urée,  due  toute  entière  à la  destruction  graduelle  des  tissus  azotés,  fût 
devenue  sensiblement  la  même  tous  les  jours.  On  préfère  aujourd’hui  admi- 
nistrer soit  au  chien,  soit  à l’homme,  une  quantité  tous  les  jours  égale 
d’aliments , toujours  les  mêmes,  et  dont  la  teneur  en  azote  est  déterminée 
avec  précision.  De  cette  façon  on  introduit  dans  l’organisme  une  quantité 
d’azote  toujours  la  même.  Il  en  résulte  que  les  modifications  de  la  quantité 
d’azote  excrété  sont  dues  nécessairement  aux  échanges  organiques. 

Toutes  ces  observations  sur  l’élimination  de  l’urée  ne  fournissent  que  des 
connaissances  fort  imparfaites  sur  les  phénomènes  de  la  désassimilation. 
Seules,  les  expériences  de  Pettenkofer  et  de  Voit,  qui  ont  analysé  en  même 
temps  la  quantité  d’oxygène  absorbé  et  d’acide  carbonique  éliminé,  sont 
douées  de  valeur  scientifique.  Malheureusement  le  nombre  de  ces  expé- 
riences est  encore  fort  peu  considérable  (1). 

Il  résulte  de  ces  expériences  que  l’ingestion  de  l’eau  en  grande  quan- 
tité modifie  considérablement  les  échanges  nutritifs,  ainsi  qu’il  est 
démontré  par  l’augmentation  de  la  quantité  d’urée  éliminée. 

Le  sel  ordinaire,  le  sulfate,  le  phosphate  et  l’acétate  de  sodium,  le 
borax,  le  nitre,  le  chlorhydrate  et  le  carbonate  d’ammoniaque  et  pro- 
bablement tous  les  sels  qui  entraînent  une  certaine  quantité  d’eau  pour 
passer  dans  les  urines,  activent  les  échanges  organiques.  Les  graisses 
et  les  acides  gras  diminuent  la  décomposition  des  tissus  albumi- 
neux et  par  là  même  la  quantité  d’urée  excrétée.  La  glycérine  n’a  pas 
cette  action.  A doses  faibles  ou  modérées,  l’alcool  diminue,  mais  à 

(1)  Voir  l'article  de  Voit  dans  Hermanns  Handbuch  d.  Physiol.,  Band  VI,  Theil.  I. 
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hautes  doses  il  active  les  échanges  organiques.  L’acide  benzoïque, 
l’acide  salicylique  et  la  benzamide  activent  les  échanges  nutritifs.  Le 
thé  et  le  café,  auxquels  on  a voulu  attribuer  une  action  d’épargne, 
n’exercent  pas  la  moindre  action  sur  l’élimination  de  l’urée  (1).  La  mor- 
phine diminue  un  peu  la  quantité  d’urée  excrétée,  mais  cet  alcaloïde 
a une  action  beaucoup  plus  marquée  sur  l’absorption  de  l’oxygène  et 
l’élimination  de  l’acide  carbonique. 

Cette  absorption  et  cette  élimination  sont  beaucoup  exagérées  pen- 
dant la  période  d’excitation  ; mais  elles  sont  diminuées  dans  la 
même  mesure  pendant  le  stade  de  repos.  Ces  changements  ne  parais- 
sent pas  dus  à l’action  directe  de  la  morphine,  mais  plutôt  aux  alterna- 
tives de  suractivité  et  de  quiétude  musculaires  qui  succèdent  à l’admi- 
nistration de  cet  alcaloïde. 

La  quinine  affaiblit  les  échanges  organiques,  le  fer  paraît  les  activer. 
Le  mercure  produit  une  légère  exagération  de  la  destruction  orga- 
nique (2),  tandis  que  l’iode  n’exerce  pas  d’influence  bien  marquée  sur 
la  quantité  d’urée  excrétée.  Ce  fait  suffit  à démontrer,  à mon  avis,  que 
la  recherche  de  la  quantité  d’urée  éliminée  avant  et  après  l’administra- 
tion d’un  remède  est  entièrement  impuissante  à nous  fournir  des  don- 
nées précises  concernant  l’action  de  ce  médicament  sur  les  échanges 
nutritifs. 

L’antimoine,  l’arsenic  et  le  phosphore  exercent  une  action  remar- 
quable sur  la  destruction  de  l’albumine  et  impriment  des  modifications 
profondes  aux  systèmes  nerveux,  respiratoire,  glandulaire  et  cutané. 
A haute  dose,  ces  trois  substances  produisent  la  dégénérescence  grais- 
seuse du  foie  et  d’autres  organes  encore. 

Cette  dégénérescence  graisseuse  est  due  à deux  causes  : 

1°  A l’exagération  de  la  destruction  des  matières  organiques,  et 
2°  à une  diminution  de  l’oxydation.  A l’état  normal,  les  tissus  albumi- 
neux se  dédoublent  et  se  scindent  de  la  manière  suivante  : 
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Dans  l’empoisonnement  par  l’antimoine,  l’arsenic  et  le  phosphore, 


(1)  Voir  Voit.  Op.  cit. 

(2)  Boeck,  cité  par  Voit.  Op.  cit. 
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les  produits  azotés  de  la  destruction  des  tissus  sont  éliminés  par  les 
urines  en  quantité  beaucoup  plus  forte  qu’à  l’état  normal,  précisément 
parce  que  ces  trois  substances  précipitent  la  destruction  de  l’albumine. 
Tantôt  la  quantité  d’urée  est  énormément  accrue  (empoisonnement  par 
le  phosphore  chez  le  chien);  d’autres  fois,  ces  produits  de  décomposi- 
tion apparaissent  dans  les  urines  sous  forme  de  leucine  ou  de  thyrosine 
(empoisonnement  par  le  phosphore  chez  l’homme). 

D’un  autre  côté,  eu  égard  à l’affaiblissement  des  oxydations,  les 
substances  non  azotées  se  déposent  dans  le  corps  sous  forme  de  graisse, 
au  lieu  d’être  brûlées  et  d’être  expulsées  sous  la  forme  d’acide  car- 
bonique. 

L’action  intime  de  l’antimoine,  de  l’arsenic  et  du  phosphore  n’est 
pas  encore  connue.  Ces  trois  métalloïdes  paraissent  produire  la  désor- 
ganisation graisseuse  de  la  peau  et  du  revêtement  épithélial  des  vésicules 
pulmonaires. 

On  observe  encore  la  dégénérescence  graisseuse  du  foie  dans  l’em- 
poisonnement par  les  sels  d’argent. 

Le  mercure  jouit  de  la  propriété  de  dissocier  les  dépôts  fibrineux  de 
formation  récente,  et  de  désorganiser  les  néoplasmes  syphilitiques. 
L’iode,  les  iodures  et  probablement  aussi  les  chlorures  portent  surtout 
leur  action  sur  le  système  lymphatique,  notamment  sur  les  engorge- 
ments ganglionnaires. 

Usages  thérapeutiques.  — Dans  les  cas  de  dénutrition  générale,  et  en 
l’absence  de  symptômes  bien  déterminés,  on  peut  recourir  avec  avan- 
tage aux  mercuriaux,  au  pissenlit  et  à l’acide  nitro-chlorhydrique,  sur- 
tout lorsque  le  fonctionnement  du  foie  paraît  en  défaut  et  lorsque  les 
urines  présentent  un  dépôt  abondant  d’oxalates  et  d’urates. 

Les  sels  potassiques  et  le  colchique  sont  utiles  contre  la  goutte. 
Le  phosphore  et  l’arsenic  peuvent  être  employés  avec  avantage  contre 
la  débilité  nerveuse;  ces  deux  substances,  de  même  que  l’antimoine, 
rendent  service  dans  les  névralgies,  la  chorée  et  autres  affections  ner- 
veuses. 

L’arsenic  est  fréquemment  usité  dans  les  maladies  de  la  peau. 

On  peut  souvent  combattre  avec  succès,  par  l’antimoine,  les  affec- 
tions aiguës  des  organes  respiratoires  ; l’arsenic  est  un  médicament  de 
la  plus  haute  valeur  dans  certaines  affections  chroniques  des  voies 
respiratoires,  surtout  dans  la  consolidation  pulmonaire  chronique. 
L’arsenic  paraît  agir  en  provoquant  la  dégénérescence  graisseuse  des 
exsudats,  dont  l'absorption  ou  l’expectoration  est  ainsi  facilitée. 
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Le  mercure  est  surtout  employé  pour  dissocier  les  dépôts  de  lymphe 
et  pour  prévenir  les  adhérences  anormales,  celles  notamment  de  l’iritis 
et  de  la  péricardite;  le  mercure  rend  également  des  services  précieux 
dans  le  traitement  de  la  syphilis,  surtout  dans  la  seconde  période  de 
cette  maladie.  Contre  les  accidents  syphilitiques  tertiaires,  on  admi- 
nistre tantôt  les  iodures  seuls  et  tantôt  les  iodures  associés  aux  mercu- 
riaux. 

ANTIPYRÉTIQUES  OU  FÉBRIFUGES. 


Ce  sont  des  médicaments  qui  abaissent  la  température  du  corps  dans 
les  affections  fébriles.  L’action  des  antipyrétiques  est  bien  plus  mani- 
feste sur  les  températures  fébriles  que  sur  la  température  normale. 

La  constance  de  la  température  du  corps,  chez  les  animaux  à sang 


chaud,  est  due  à un  état  permanent  d’équilibre  entre  la  quantité  de 
chaleur  engendrée  dans  l’organisme  et  la  quantité  de  chaleur  abandon- 
née par  le  corps  au  milieu  qui  l’environne.  La  chaleur  est  surtout  pro- 


duite dans  les  muscles  et  dans  les  glandes.  Elle  se  perd  principalement 


par  la  peau,  mais  aussi,  bien  que  dans  une  plus  faible  mesure,  par  les 
poumons,  etc. 

La  perte  de  chaleur  par  rayonnement  est  réelle,  ce 
bien  qu’elle  soit  très  faible.  L’air  sec  absorbe  diffi-  1 
cilement  la  chaleur.  Aussi  le  refroidissement  de  la 


peau  est-il  presque  nul  et  la  sensation  de  froid  très 
peu  marquée,  lorsque  l’air  même  très  froid  est  sec 
et  à l’état  de  repos.  L’air  humide  s’empare  beaucoup 
plus  avidement  de  la  chaleur  et  refroidit  par  consé- 
quent plus  vivement  la  peau  que  l’air  sec.  D’autre 
part,  si  l’air  sec  ou  humide  est  en  mouvement,  de 
façon  à ce  que  de  nouvelles  portions  d’air  arrivent 
successivement  en  contact  avec  la  surface  cutanée, 


Fig.  144.  — Schéma  ser- 
vant à prouver  que  les 
animaux  à petite  taille 
perdent  comparative- 
ment plus  de  chaleur 
que  les  grands.  Le  ca- 
dre blanc  en  « et  & re- 


la  perte  de  chaleur  devient  beaucoup  plus  considé- 
rable, et  tout  le  monde  sait  qu’il  suffit  d’un  vent 
léger  pour  rendre  la  sensation  de  froid  insuppor- 
table à une  température  qui  serait  parfaitement 
tolérée  si  l’air  était  au  repos.  Toutes  choses  égales 
d’ailleurs,  les  animaux  de  petite  taille  perdent  com- 
parativement beaucoup  plus  de  chaleur  que  les  ani- 
maux dont  la  taille  est  plus  élevée  (voir  figure  144). 


présente  la  surface  par 
laquelle  se  produit  la 
déperdition  du  calo- 
rique. Cette  surface, 
figurée  séparément  en 
a'  et  en  b'  est  pres- 
qu'aussi  étendue  chez 
les  animaux  de  petite 
taille  que  la  surface  de 
production  de  calori- 
que ; elle  est  moindre 
de  moitié  chez  les  ani- 
maux de  forte  taille. 


Il  est  à remarquer  que  pendant  le  sommeil  l’action  du  centre  vaso- 
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moteur  devient  plus  faible;  il  en  résulte  que  les  vaisseaux  cutanés  se 
dilatent,  que  la  perte  de  calorique  est  plus  accentuée  et  que  les  dangers 
de  refroidissement  sont  plus  manifestes  qu’à  l’état  de  veille.  Pour  ce 
qui  regarde  les  effets  du  refroidissement  cutané  sur  les  organes  internes 
on  pourra  consulter  avec  fruit  les  expériences  de  Rossbach  (p.  303). 

La  chaleur  peut  être  engendrée  dans  les  muscles  et  dans  les  glandes 
indépendamment  de  l’état  de  la  circulation  dans  ces  organes,  et  Sachs 
et  Aronsohn  ont  démontré  qu’il  existe  dans  le  voisinage  des  corps 
striés  un  centre  nerveux  qui  régularise  la  production  de  la  chaleur  (1). 
11  est  probable  que  la  température  du  corps  peut  subir  des  modifica- 
tions de  la  part  de  certains  médicaments,  agissant  uniquement  sur  le 
système  nerveux  et  n’exerçant  aucune  influence  sur  la  circulation  ; 
peut-être  la  température  du  corps  est-elle  également  modifiée  par  l’ac- 
tion directe  de  certains  médicaments  sur  les  tissus  (p.  73  et  suiv.)(2). 


Aorte. 


Vaisseaux  cutanés. 


Muscles  fessiers. 


Muscles  des  membres. 

Fig.  145.  — Figure  schématique  expliquant  l'action  exercée  sur  la  température  par  les  modi- 
fications de  la  circulation  à la  surface  du  corps  et  dans  les  organes  internes.  Dans  cette 
figure,  les  artères  cutanées  sont  resserrées  : d'où  moindre  déperdition  de  calorique  à la 
surface  du  corps,  et  augmentation  de  la  production  de  chaleur  par  l'accumulation  du  sang 
artériel  dans  îos  organes  internes.  Les  parties  de  la  figure  dessinées  en  noir  représentent 
les  endroits  du  corps  où  la  chaleur  est  produite;  les  zones  blanches  représentent  les 
endroits  où  la  chaleur  est  simplement  retenue.  L'intestin  qui  produit  et  abandonne  de  la 
chaleur  en  même  temps  est  à la  fois  représenté  en  noir  et  en  blanc. 

La  circulation  exerce  une  influence  considérable  : 1°  sur  la  quantité 
de  chaleur  qui  se  perd  par  la  surface  cutanée  et  2°  sur  la  quantité  de 

(1)  Deutsche  med.  Wochenschr.  Déc.  1884. 

(2)  Umbach.  Arch.  f.  e.rp.  Path.  u.  Pharrn.  1886,  XXL 
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chaleur  produite  dans  les  organes  internes  et  dans  les  muscles  (fig.  145 
et  146). 


Aorte. 


Vaisseaux  cutanés. 


Muscles  fessiers. 


Muscles  des  membres. 


Fig.  146.  — Les  vaisseaux  cutanés  sont  dilatés,  d’où  déperdition  plus  grande  de  calorique  par 
la  peau,  et  production  moindre  de  chaleur,  le  sang  étant  soustrait  aux  organes  internes  et 
aux  muscles. 

Le  vaisseaux  cutanés  constituent  un  appareil  de  déperdition  de  la 
chaleur,  laquelle  est  produite  dans  les  muscles,  lisses  et  striés,  et  dans 
les  glandes,  notamment  dans  l’intestin  et  dans  le  foie.  Toutefois  il  est 
à remarquer  que  l’intestin,  qui  n’est  protégé  contre  l’air  extérieur  que 
par  les  parois  abdominales,  sert  tantôt  à réchauffer  et  d’autres  fois 
à refroidir  l’organisme. 

La  dilatation  des  vaisseaux  cutanés  est  antithermique  à deux  chefs  : 
d’abord,  parce  que  le  sang  qui  circule  abondamment  à travers  les 
artérioles  dilatées  se  refroidit  rapidement  à la  surface  de  la  peau,  et  en 
second  lieu,  parce  que  le  sang  qui  baigne  la  surface  cutanée,  est  sous- 
trait aux  muscles  et  aux  viscères  abdominaux,  dont  la  production  de 
chaleur  est  diminuée  d’autant.  L’inverse  a lieu,  lorsque  les  vaisseaux 
cutanés  sont  contractés.  Or,  nous  savons  que  l’état  de  resserrement  ou 
de  dilatation  des  artérioles  est  sous  la  dépendance  de  l’action  du  centre 
vaso-moteur.  Il  en  résulte  que  les  médicaments  dont  l’action  se  porte 
sur  le  centre  vaso-moteur  peuvent  imprimer  à la  température  du  corps 
des  modifications  considérables. 

Les  antipyrétiques  peuvent  être  divisés  en  deux  grandes  classes  : il 
en  est  qui  diminuent  la  production  de  chaleur  ; les  autres  activent  la 
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déperdition  du  calorique.  Ces  derniers  peuvent  être  à leur  tour  rangés 
en  subdivisions,  ainsi  qu’il  est  indiqué  dans  la  table  suivante. 


qui  diminuent) 
la  production^ 
de  chaleur 


Antipyrétiques  1 


générale. 

en  modifiant  la 7 
circulation. 


locale. 


en  dilatant  les  vaisseaux 
cutanés. 


len  augmentant! 

qui  augmentent  j l'évaporationjsudorifiques 
la  déperdition/  de  la  sueur  ( 
de  calorique 


en  enlevant  de  la  chaleur 
au  corps. 


en  modifiant  les  échanges 
organiques. 


Quinine. 

Cinchonine. 

Quinidine. 

Cinchonidine. 

Berberine. 

Acide  benzoïque. 

Acide  phénique. 

Acide  picrique. 

Acide  salicylique. 

Salicylate  de  sodium. 
Salicylate  de  quinine. 
Salicylate  de  méthyle.  (Es- 
sence de  winter-green.) 
Salicine. 

Kairine. 

Camphre. 

Eucalyptol. 

Thymol. 

Autres  huiles  essentielles. 
Alcool. 

' Sels  d'antimoine, 
i Aconit. 

I Digitale, 
i Vératrine. 

I Colchique, 
j Thalline. 

^ Ventouses  scarifiées. 

I Sangsues. 

Ventouses  sèches. 

| Vésicatoires. 

^ Cataplasmes. 

Alcool. 

Ether  nitreux. 

Antipyrine  (1),  thalline. 

Préparations  d'antimoine. 
Opium  et  ipéca. 

Ether  nitreux. 

Bains  froids. 

Affusions  froides. 

Lotions  froides. 

Maillot  humide. 

Applications  de  glace. 

Glace  sur  la  nuque. 

Boissons  froides. 

Lavements  froids. 


Mode  d’action  inconnu  : purgatifs  et  saignée. 


Nous  avons  déjà  étudié  assez  longuement  l’action  antithermique  des 
médicaments  dont  l’action  se  porte  sur  le  sang  et  sur  les  tissus  (p.  84). 
Les  médicaments  de  cette  catégorie  paraissent  tout  simplement  abaisser 
la  température  endiminuantles  oxydations.  L’action  des  antipyrétiques, 
dont  les  effets  s’exercent  par  l’intermédiaire  de  la  circulation,  n’a  pas 
encore  été  examinée  dans  ses  détails.  Il  est  probable  qu’ils  abaissent  la 

(1)  Bettelheim.  « Ueber  das  Antipyrin.  » Wien.  med.  Jahrbücher,  1885. 
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température  en  affaiblissant  la  circulation  des  organes  générateurs  du 
calorique. 

Les  vésicatoires  agissent  en  provoquant  la  contraction  des  artérioles 
dans  les  tissus  enflammés  (p.  398). 

Parmi  les  antipyrétiques  qui  exagèrent  la  déperdition  de  la  chaleur,  il 
en  est  : 1°  qui  produisent  la  dilatation  des  vaisseaux  cutanés  et  qui  acti- 
vent ainsi  les  pertes  de  chaleur  par  rayonnement  à la  surface  du  corps; 
2°  il  en  est  d’autres  qui  activent  la  sécrétion  de  la  sueur  et  qui  augmen- 
tent la  déperdition  de  calorique  par  l’évaporation  du  liquide  épanché 
à la  surface  de  la  peau  ; 3°  d’autres  antipyrétiques  enfin  enlèvent  direc- 
tement de  la  chaleur  à l’organisme  : tels  sont  les  bains  froids,  les  infu- 
sions froides,  les  enveloppements  humides,  les  lavements  froids,  les 
applications  de  glace,  etc. 

Usages  thérapeutiques.  — On  emploie  les  antipyrétiques  pour  abaisser 
la  température  fébrile,  quelle  que  soit  du  reste  la  cause  de  la  suréléva- 
tion thermique.  L’exposition  prolongée  à la  chaleur  et  l’élévation  ther- 
mique qui  en  résulte  paraissent  activer  les  échanges  organiques  et  pro- 
voquer en  conséquence  une  température  fébrile,  qui  se  maintient  même 
après  que  la  température  extérieure  est  revenue  à la  normale.  Cette 
fièvre  thermique  s’observe  principalement  dans  les  climats  chauds;  on 
peut  la  combattre  avantageusement  par  les  injections  sous-cutanées  de 
quinine. 

On  observe  des  températures  très  élevées  dans  les  fièvres  d’origine 
spécifique,  telles  que  la  fièvre  typhoïde,  le  typhus,  la  scarlatine,  la  rou- 
geole et  le  rhumatisme  articulaire  aigu.  L’antipyrétique  le  plus  puissant 
dans  ces  conditions  est  l’application  du  froid,  soit  par  les  bains,  soit 
par  le  lavage  de  la  peau  ; on  peut  également  avoir  recours  à la  quinine 
ou  au  salicylate  de  soude  à haute  dose.  Ce  dernier  médicament  est 
plus  utile  dans  le  rhumatisme  articulaire  aigu  que  dans  la  fièvre 
typhoïde. 

La  saignée,  qui  était  autrefois  l’antipyrétique  le  plus  fréquemment 
employé,  est  presque  abandonnée  aujourd’hui,  probablement  à cause 
des  abus  que  l’on  en  a faits.  Toutefois,  on  peut  retirer  grand  avantage 
des  petites  saignées,  chez  les  personnes  atteintes  de  pneumonie  ou  de 
bronchite  aiguë,  lorsque  le  tissu  pulmonaire  resté  sain  ne  suffit  plus  à 
oxygéner  toute  la  masse  du  sang.  La  saignée  pratiquée  dans  ces  condi- 
tions calme  la  dyspnée  et  fait  disparaître  la  cyanose  et  le  délire. 

La  saignée  abaisse  la  température  pour  quelques  heures  ; mais  alors 
la  température  remonte  de  nouveau,  à moins  que  la  quantité  de  sang 
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soustrait  ne  soit  assez  considérable  pour  mettre  les  jours  du  malade  en 
danger.  Il  en  résulte  que,  comme  antipyrétique,  la  saignée  n’est  pas  à 
conseiller  (1). 

La  saignée  locale,  soit  par  les  sangsues  ou  par  les  ventouses  scarifiées, 
exerce  souvent  une  action  calmante  très  manifeste,  non  seulement 
sur  la  douleur  et  sur  l’inflammation  locale,  mais  encore  sur  la  fièvre 
qui  résulte  de  cet  état  inflammatoire.  Les  saignées  locales  sont  surtout 
employées  dans  la  pneumonie,  la  pleurésie,  la  péricardite,  la  périto- 
nite, etc.  On  peut  recourir  aux  vésicatoires  dans  les  mêmes  conditions. 

Les  antipyrétiques  vasculaires,  tels  que  l’aconit  et  la  digitale,  sont 
généralement  plus  utiles  dans  les  fièvres  symptomatiques  que  dans  les 
fièvres  spécifiques. 

Les  purgatifs  restreignent  la  production  de  la  chaleur  en  affaiblissant 
l’énergie  de  la  circulation.  Mais  il  est  possible  aussi,  bien  que  la  chose 
ne  soit  pas  absolument  certaine,  que  les  purgatifs  abattent  la  fièvre  en 
éliminant  hors  de  l’organisme  certaines  matières  dont  la  présence  dans 
le  sang  ou  dans  les  tissus  maintient  la  température  à des  hauteurs 
anormales. 

Parmi  les  antipyrétiques  qui  exagèrent  la  déperdition  de  calorique, 
citons  d’abord  l’alcool,  bien  que  ce  médicament  appartienne  également 
à la  catégorie  des  antitliermiques  qui  diminuent  la  production  de  la 
chaleur. 

L’alcool,  en  effet,  agit  d’une  part  en  diminuant  les  oxydations,  et 
d’autre  part,  il  dilate  les  vaisseaux  cutanés  et  augmente  ainsi  la  déper- 
dition de  la  chaleur  par  rayonnement  à la  surface  du  corps.  L’action 
sudorifique  de  l’alcool  est  peu  marquée  et  la  perte  de  chaleur  qu’il 
entraîne  par  l’évaporation  de  la  sueur  est  à peu  près  insignifiante. 
L’antipyrine  paraît  agir  comme  l’alcool. 

Tous  les  sudorifiques  sont  antitliermiques.  Un  des  meilleurs  remèdes 
à employer  pour  couper  les  refroidissements  à leur  début  est  la  poudre 
composée  d’ipeca  ou  la  poudre  de  Dower.  La  poudre  de  James, 
qui  était  autrefois  très  employée,  a une  action  comparable  à celle  de 
la  poudre  de  Dower.  Pour  combattre  le  refroidissement  à son  début, 
on  emploie  aussi  fréquemment  un  mélange  d’acétate  d’ammoniaque 
et  d’esprit  d’éther  nitreux. 

Le  remède  le  plus  puissant  pour  activer  les  pertes  de  chaleur  est 
l'application  de  l’eau  froide  ou  de  la  glace. 

(1)  Wunderlich’s  Medical  Thermometry , pp.  118,  134,  378. 
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ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  L EXCRETION. 


ACTION  DES  MEDICAMENTS  SUR  LES  REINS. 


Les  reins  ont  deux  fonctions  principales  à remplir.  Ils  ont  d’abord 
à régulariser  la  quantité  d’eau  contenue  dans  l’organisme;  ensuite,  ils 
sont  chargés  d’éliminer  les  produits  de  la  destruction  organique.  Pour 
être  éliminés,  ces  produits  doivent  toujours  se  trouver  à l’état  de  disso- 
lution au  moment  où  ils  traversent  la  membrane  excrétante;  d’autre 
part,  l’eau  qui  a servi  momentanément  à l’élimination  de  ces  matières, 
a parfois  besoin  d’être  retenue  à l’intérieur  du  corps.  L’urine  des  mam- 
mifères et  des  amphibies  est  liquide;  celle  des  oiseaux  et  des  reptiles 
est  semi-fluide  ou  solide,  et  cependant  les  matières  fixes,  contenues 
dans  ces  urines,  sont  toujours  en  solution  au  moment  où  elles  traver- 
sent l’épithélium  des  canalicules  urinaires;  seulement  l’eau  qui  a servi 
à leqr  dissolution  a été  ultérieurement  résorbée.  Les  reins  exercent 
donc  en  définitive  une  triple  action  : 1°  ils  excrètent  les  déchets  orga- 
niques; 2°  ils  résorbent  et  ils  retiennent  l’eau  de  dissolution  de  ces 
matières  ; 3°  ils  servent  à expulser  hors  du  corps  l’eau  qui  s’y  trouvait',; 
en  excès.  A ces  trois  fonctions  paraissent  correspondre  trois  disposi- 
tions anatomiques  différentes.  En  effet,  le  rein  présente  : 1°  des  canali 
cules  contournés,  revêtus  de  cellules  épithéliales,  dont  la  fonction  con- 
siste vraisembablement  à excréter  les  déchets  organiques  ; 2°  les, 
corpuscules  de Malpighi,  qui  servent  à éliminer  l’eau  et  certains  solides;. 
3°  les  canalicules  rénaux  présentent  d’ordinaire  un  certain  nombre  j 
d’ étranglements , qui  empêchent  l’eau  de  s’écouler  trop  rapidement  et 
qui  favorisent  la  résorption  de  ce  liquide  chaque  fois  que  l’organisme.1 
se  trouve  en  disette  d’eau,  notamment  lorsque  la  température  atmosphé-  ; 
rique  est  très  élevée  et  que  l’eau  ne  peut  être  ingérée  en  quantité  ] 
suffisante. 

D’après  l’idée  que  se  faisait  Bowman  de  la  sécrétion  rénale,  l’eau  était 
sensée  filtrer  à travers  les  vaisseaux  des  glomérules  dans  les  canalicules, 
et  les  cellules  épithéliales  qui  tapissent  ces  canalicules  étaient  chargées 
d’excréter  les  produits  de  la  destruction  organique.  Ludwig,  modifiant 
cette  manière  devoir,  considéra  la  sécrétion  rénale  comme  un  proces- 
sus de  filtration,  suivi  d’un  mouvement  de  résorption  ; d’après  ce  phy- 


484  PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 

siologiste,  les  corpuscules  de  Malpighi  éliminent  l’urée  et  le  sel  sous 
la  forme  d’une  solution  très  diluée;  mais  cette  solution  ne  tarde  pas  à 
se  réduire  et  à se  concentrer,  à la  suite  de  l’absorption  d’une  certaine 
quantité  d’eau  par  l’épithélium  des  canalicules.  Un  grand  nombre  de 
faits  parlaient  en  faveur  de  cette  théorie,  et  elle  fut  en  effet  seule  adoptée 
jusqu’au  moment  où  les  expériences  admirables  de  Heidenhain  vin- 
rent démontrer  qu'un  certain  nombre  de  substances,  telles  que  l’in- 
digo, sont  bien  certainement  excrétées  par  l’épithélium  des  canalicules. 
D’autre  part,  Hüfner,  en  comparant  la  structure  des  reins  chez  les  pois- 
sons, les  grenouilles,  les  tortues,  les  oiseaux  et  les  mammifères,  prouva 
que  la  forme  des  canalicules  chez  ces  différents  animaux  est  exactement 
celle  qui  leur  est  nécessaire  pour  résorber  la  quantité  d’eau  qui  con- 
vient à chacun  d’eux.  La  pression  sanguine  est  très  faible  chez  les  pois- 
sons : il  faut  donc,  pour  que  la  sécrétion  de  l’urine  soit  possible,  que 
la  résistance  du  côté  des  reins  soit  réduite  à son  minimum.  D’autre 
part,  comme  ces  animaux  vivent  dans  l’eau,  ils  n’ont  besoin  d'aucun 
appareil  servant  à la  résorption  et  à la  rétention  de  ce  liquide.  Et  de 
fait,  chez  les  poissons,  les  canalicules  sont  courts  et  larges,  et  ils  ne  pré- 
sentent aucun  étranglement  capable  de  retarder  l’écoulement  de 
l’urine.  Chez  la  grenouille,  au  contraire,  dont  la  peau  se  prête  admira- 


Fio.  147.  — Schéma  des  canalicules  rénaux  dans  différentes  classes  d'animaux.  1.  Poisson. 
2.  Grenouille.  3.  Tortue.  4.  Oiseau.  5.  Mammifère  : a.  capsule  d'un  glomérule  de  Mal- 
pighi , b,  canalicules  contournés  , c.  anse  ; d,  tube  collecteur;  w,  surface  de  section  d'un 
urétère. 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE.  485 

blement  à l’évaporation  des  liquides,  on  pouvait  s’attendre  à rencontrer 
des  dispositions  anatomiques  permettant  une  résorption  active.  Et  de 
fait,  les  canalicules  rénaux  de  la  grenouille  et  surtout  leurs  parties 
rétrécies  sont  remarquables  par  leur  longueur.  La  peau  de  la  tortue 
ne  se  prête  pas  du  tout  à l’évaporation,  aussi  les  canalicules  ne  pré- 
sentent-ils, chez  ces  animaux,  que  des  étranglements  forts  courts.  La 
comparaison  de  Hüfner,  tout  en  ne  modifiant  aucunement  la  valeur  des 
idées  de  Bowman,  et  des  expériences  de  Heidenhain,  semble  cependant 
démontrer  que  la  résorption  d’eau  à l’intérieur  des  canalicules  est  une 
des  fonctions  les  plus  importantes  de  l’organe  excréteur  de  l’urine. 
L 'expérience  directe  parle  aussi  dans  ce  sens.  Ribbert  (1)  est  parvenu  à 
extirper  la  substance  médullaire  du  rein  d’un  lapin,  tout  en  laissant 
intacte  la  substance  corticale.  Il  a réussi  de  cette  façon  à recueillir 
l’urine  telle  qu’elle  est  excrétée  par  les  corpuscules  de  Malpighi,  et 
avant  qu’elle  ait  traversé  les  anses  de  Henle,  et  il  a trouvé  que  l’urine 
fournie  par  la  substance  corticale  du  rein  est  beaucoup  plus  aqueuse 
que  l’urine  sécrétée  par  le  rein  tout  entier.  Ce  fait  semble  démontrer, 
à l’évidence,  qu’une  certaine  quantité  d’eau  est  résorbée  par  le  rein  et 
que  l’urine  se  concentre  davantage  à mesure  qu’elle  s’écoule  par  les 
canalicules  de  la  substance  médullaire. 

La  structure  du  rein,  chez  la  grenouille  et  le  triton,  permet  de  faire 
des  investigations  encore  plus  complètes  concernant  les  différents  fac- 
teurs qui  interviennent  dans  la  sécrétion  de  l’urine.  En  effet,  chez  les 
amphibies,  les  glomérules  qui  fournissent  l’eau  et  les  canalicules  qui 
excrètent  les  matières  solides  de  l’urine,  reçoivent  leur  sang  de  deux 
sources  différentes.  La  circulation  des  glomérules  provient  de  cer- 
taines branches  de  l’artère  rénale.  Les  canalicules,  au  contraire,  sont 
nourris  par  une  veine  venant  des  extrémités  postérieures,  laquelle, 
dès  son  entrée  dans  le  rein , donne  naissance  à un  plexus  de  vais- 
seaux capillaires,  affectant,  vis-à-vis  des  canalicules  rénaux,  à peu 
près  les  mêmes  rapports  que  les  branches  de  la  veine-porte  vis-à-vis 
des  lobules  du  foie.  Aussi  cette  veine  a-t-elle  été  appelée  la  veine- 
porte  du  rein. 

La  circulation  artérielle  des  glomérules  et  la  circulation  veineuse  des 
canalicules  ne  sont  cependant  pas  entièrement  distinctes  : les  artères 
efférentes  des  glomérules  s’anastomosent  avec  les  capillaires  de  la  veine 
porte  du  rein  ; en  outre,  l’artère  rénale  envoie  directement  un  certain 
nombre  de  branches  artérielles  au  plexus  veineux  des  canalicules 

(1)  Ribbert.  Virchow’s  Archiv,  juillet  1883,  p.  189. 
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(voir  fig.  148).  Ces  deux  systèmes  sont  cependant  si  bien  distincts  que 


Branche  de  l'artère  rénale.  . . . 

Artère  afférente  du  glomérule  . . 
Branche  anastomotique 

Artère  allant  directement  au  | 

plexus j 

Glomérule  avec  son  art.  efférente 


Jonction  des  branches  artériel-  ) 
les  et  veineuses  pour  la  for- 
mation du  plexus ) 

Veine-porte  du  rein 

Tube  rénal 


Veine  abdominale. 

Petite  branche  unissant  l'artère 
efférente  du  glomérule  à la 
veine  abdominale. 


Fig.  148.  — Schéma  de  la  circulation  rénale  chez  le  lézard.  (D'après  Nussbaum.) 


Nussbaum  est  parvenu  à déterminer,  avec  assez  de  certitude,  la  part 
d’action  qui  revient  à chacun  d’eux  dans  le  processus  de  la  sécrétion 
rénale,  bien  qu’Adami  (1)  ait  démontré  que  les  connexions  vasculaires 
sont  beaucoup  plus  étendues  que  ne  le  supposait  Nussbaum.  Quoi  qu’il 
en  soit,  les  expériences  de  Nussbaum  consistent  à enrayer  le  fonction- 
nement des  glomérules  par  la  ligature  de  l’artère  rénale,  et  à détruire 
l’action  fonctionnelle  des  canalicules  par  la  ligature  de  la  veine  porte 
du  rein.  Après  avoir  lié  isolément  soit  l’artère,  soit  la  veine,  il  injecte 
une  substance  donnée  dans  le  courant  circulatoire,  il  voit  si  la  substance 
en  question  est,  oui  ou  non,  excrétée,  et  il  arrive  ainsi  à déterminer 
quelles  sont  les  substances  qui  passent  par  les  glomérules  et  quelles 
sont  celles  qui  sont  excrétées  par  les  canalicules.  Le  sucre,  les 
peptones  et  l’albumine  sont  éliminés  exclusivement  par  les  g’omérules. 
Toutefois,  l’albumine  n’est  excrétée  par  cette  voie  que  pour  autant  que 
la  paroi  vasculaire  ait  déjà  subi  certaines  altérations.  Pour  produire  cette 
altération,  il  suffit,  par  exemple,  d’arrêter  pour  quelque  temps  la  circu- 
lation des  glomérules  par  la  ligature  de  l’artère  rénale.  L’indigo-carmin, 
introduit  dans  la  circulation  après  la  ligature  des  artères  rénales,  se 
fixe  dans  l’épithélium  des  canalicules;  mais  cette  substance  ne  donne 
lieu  à aucune  sécrétion  de  liquide,  de  sorte  que  la  vessie  reste  entière- 
ment vide.  Au  contraire,  l’urée  n’est  pas  seulement  excrétée  par  les 
canalicules  après  la  ligature  de  l’artère  rénale,  mais  elle  entraîne  avec 
elle,  aux  dépens  du  sang  contenu  dans  le  plexus  veineux,  une  quantité 

(1)  Adami.  Journ.  of  Phys.,  vol.  VI,  1885.  i 
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d’eau  considérable,  de  sorte  que  la  vessie  se  remplit,  au  moins  en 
partie. 

Il  résulte  de  ces  expériences  que  Veau  est  éliminée  à la  fois  par  les  glo- 
mérules,  — lorsque  les  artères  rénales  sont  intactes,  — et  qu’elle  est 
fournie  en  outre  par  le  plexus  veineux  lors  de  la  sécrétion  de  l’urée, 
alors  que  les  artères  rénales  ont  été  liées  au  préalable. 

Chez  les  animaux  supérieurs  (figure 
149),  et  chez  l’homme,  les  glomérules 
et  les  canalicules  du  rein  ne  reçoivent 
pas  leur  sang  de  deux  sources  entière- 
ment distinctes.  Toutefois,  il  existe 
aussi  chez  eux  un  arrangement  assez 
analogue  à celui  que  nous  venons  de 
décrire  : en  effet,  le  plexus  qui  enve- 
loppe les  canalicules  emprunte  du  sang 
aux  vaisseaux  efférents  des  corpuscules 
de  Malpighi,  en  même  temps  qu’il  en  Fig  1/(9 
reçoit  d’une  manière  directe  des  artères 
rénales.  Le  sang  peut  pénétrer  des  ar- 
tères rénales  dans  le  plexus  veineux  par 
trois  voies  différentes,  sans  qu’il  doive 
passer  par  les  glomérules.  La  première 
voie  est  constituée  par  les  anastomoses 
qui  existent  entre  les  branches  termi- 
nales de  l’artère  rénale  et  le  plexus 
veineux  qui  se  trouve  à la  surface  du 

rein  immédiatement  en  dessous  de  la  capsule  (1).  La  seconde  voie 
est  formée  par  un  certain  nombre  de  petits  vaisseaux  fournis  par  les 
artères  interlobulaires  ou  par  les  artères  afférentes  avant  qu’elles  aient 
atteint  les  glomérules.  Les  anastomoses  dont  nous  avons  parlé  plus  haut 
sont  les  analogues  de  l’artère,  qui  arrive  directement  au  plexus  veineux, 
chez  le  lézard,  tandis  que  les  petites  branches  fournies  par  les  artères 
interlobulaires  correspondent  aux  vaisseaux  qui  réunissent  le  plexus  à 
l’artère  afférente  (fig.  148).  Ces  branches  artérielles  ne  se  trouvent  pas 
seulement  tout  près  de  la  surface  du  rein,  on  les  trouve  encore  dans 
les  couches  profondes  de  la  substance  corticale  (2).  La  troisième  voie 
qui  est  aussi  la  plus  importante,  est  consituée  par  les  artères  droites  qui 


Schéma  de  la  circulation  ré- 
nale chez  les  mammifères.  O,  repré- 
sente une  des  artères  qui  s’élèvent  dans 
la  substance  corticale  du  rein;p,  bran- 
che do  cette  artère,  qui  se  divise  en 
deux  rameaux  plus  petits,  q et  P ; q se 
subdivise  aussitôt  en  un  grand  nombre 
do  petites  branches.  P est  une  artère 
afférente  d’un  glomérule  S de  la  rangée 
inférieure;  t.  vaisseau  afférent  du  glo- 
mérule, se  subdivisant  en  un  rameau 
u qui  remonte  dans  l'écorce  du  rein,  et 
en  un  rameau  v qui  descend  dans  la 
moelle  du  rein.  (D’après  Schweiggeb- 
Seidel,  Die  Nieren.  Halle,  1865.) 


(1)  Ludwig.  HandwÔrterbuch  d.  Physiol.,  voir  R.  Wagner,  Bd.  2. 

(2)  Sciiweiger-Seidel.  Die  Nieren,  p.  67. 
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naissent  des  brandies  de  l’artère  rénale  ù la  limite  de  la  substance 
corticale  et  de  la  substance  médullaire.  Ces  artères  descendent  dans 
la  moelle  du  rein,  où  elles  forment  un  réseau  à mailles  très  allongées 
qui  enveloppe  les  anses  de  Henle  et  les  tubes  collecteurs.  A leur  point 
d’origine  les  artères  droites  s’anastomosent  avec  le  plexus  veineux  qui 
entoure  les  canalicules  contournés  (fig.  150). 


Artères 

droites. 


Veines 

droites. 


Fig.  150.—  Schéma  des  canalicules  et  des  vaisseaux  du  rein.  Du  côté  gauche  se  trouve  un  cana- 
licule  isolé  ; au  milieu,  un  canalicule  avec  ses  vaisseaux  ; à droite  se  trouvent  les  vaisseaux 
rénaux  isolés. 


Le  sang  peut  donc  arriver  par  trois  chemins  différents  aux  canalicules 
et  se  débarrasser  à cet  endroit  de  l’urée,  des  sels,  etc.,  qu’il  contient 
sans  avoir  perdu  d’eau,  en  passant  par  les  glomérules.  D’autre  part,  il 
est  évident  que  si  ces  trois  catégories  de  vaisseaux  se  contractent,  tandis 
que  le  volume  de  l’artère  rénale  et  la  pression  du  sang  demeurent 
intacts,  une  plus  grande  quantité  de  sang  sera  chassée  dans  les  corpus- 
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cules  de  Malpighi  et  la  quantité  d’eau  éliminée  avec  les  urines,  sera 
considérablement  renforcée.  En  outre,  le  resserrement  des  artères 
droites  diminue  probablement  l’absorption  par  les  canalicules;  et  la 
quantité  d’eau  fournie  par  le  rein  peut  être  ainsi  accrue  de  deux  façons 
différentes. 

Des  circonstances  capables  de  modifier  la  sécrétion  de  l’urine.  — Les 
expériences  de  Ludwig  est  de  ses  élèves  ont  démontré  que  la  quantité 
d’urine  sécrétée  est  intimement  liée  à l’élévation  de  la  pression  du  sang 
dans  les  corpuscule  de  Malpighi,  ou  pour  parler  plus  exactement  que 
cette  quantité  dépend  de  la  différence  entre  la  pression  du  sang  dans  les 
corpuscules  d’une  part,  et  entre  la  pression  dans  les  canalicules  de 
l’autre.  En  effet,  si  on  lie  l’uretère  de  façon  à augmenter  la  pression  de 
l’urine  dans  les  canalicules,  la  sécrétion  de  l’urine  diminue  et  elle  peut 
même  s’arrêter,  bien  que  la  pression  du  sang  dans  l’artère  rénale  reste 
très  élevée. 

On  obtient  des  effets  analogues  à ceux  de  la  ligature  de  l’uretère,  en 
pratiquant  la  ligature  de  l’artère  rénale  : le  sang  s’accumule  alors  dans 
le  réseau  veineux  qui  enveloppe  les  canalicules,  et  il  comprime  ces 
canalicules  au  point  d’empêcher  l’écoulement  de  l’urine.  Les  maladies 
du  cœur  et  des  poumons,  qui  mettent  obstacle  à la  circulation  de 
retour,  peuvent  produire  les  mêmes  résultats.  Mais  à moins  de  cir- 
constances exceptionnelles  — et  telles  sont  la  compression  des  canali- 
cules par  la  stase  du  sang  dans  le  plexus  veineux,  l’enclavement  d’un 
calcul  dans  l’uretère,  ou  la  compression  des  uretères  par  un  épanche- 
ment de  liquide  ou  par  une  tumeur  — la  rapidité  de  la  sécrétion  uri- 
naire est  le  produit  de  deux  facteurs  : 1°  de  la  pression  artérielle  à l’in- 
térieur des  glomérules  et  2°  de  la  composition  du  sang. 

La  tension  du  sang,  à l’intérieur  des  glomérules,  s’élève  : 

1°  Par  l’augmentation  de  la  tension  artérielle  générale  ; 

2°  Par  une  augmentation  locale  de  la  tension  sanguine. 

La  pression  vasculaire  générale  peut  s’élever  soit  par  une  augmenta- 
tion de  l’énergie  du  cœur,  soit  par  la  contraction  des  artérioles  dans 
d’autres  districts  vasculaires  du  corps,  tels  que  les  intestins,  les  muscles 
ou  la  peau. 

La  tension  du  sang  peut  s’élever  dans  le  rein  en  particulier,  par  la 
dilatation  des  artères  rénales,  soit  à la  suite  de  la  section  des  nerfs 
vaso-moteurs,  soit  peut-être  par  la  stimulation  des  fibres  vaso-dilata- 
trices. 

Il  importe  de  ne  pas  perdre  de  vue  que  la  tension  du  sang  à l’inté- 
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rieur  des  glomérules  peut  augmenter  par  la  contraction  des  vaisseaux 
efférents,  de  même  que  par  le  resserrement  des  branches  artérielles 
(artères  droites)  qui  se  rendent  directement  au  réseau  veineux  des 
canalicules. 

On  se  bornait  autrefois,  pour  étudier  les  modifications  de  volume 
des  vaisseaux  rénaux,  à mettre  le  rein  à nu  et  à constater  la  coloration 
de  l’organe  : la  contraction  des  artères  déterminait  la  pâleur  et  leur 
dilatation  amenait  la  rougeur  et  la  congestion  de  l’organe.  Une  méthode 
expérimentale  plus  exacte  a été  imaginée  par  Roy  : cet  observateur 
enveloppe  le  rein  dans  une  vessie  remplie  d’huile  et  mise  en  connexion 
avec  un  appareil  enregistreur.  Lorsque  les  vaisseaux  se  ..dilatent,  le 
volume  du  rein  augmente;  ce  volume  diminue  lorsque  les  artères  se 
contractent.  Ces  modifications  peuvent  se  dessiner  sur  un  cylindre 
tournant,  qui  enregistre  en  même  temps,  à l’aide  d’un  manomètre,  les 
oscillations  de  la  pression  sanguine. 

La  pression  du  sang  dans  les  glomérules  s’abaisse  d’une  manière 
générale  ; 

1°  Par  l’affaiblissement  de  l’action  cardiaque  ; 

2°  Par  la  dilatation  des  artérioles  dans  d’autres  parties  étendues  du 
corps,  telles  que  l’intestin,  les  muscles  ou  la  peau. 

Une  diminution  de  pression,  d’origine  locale,  survient  dans  les  glo- 
mérules, lorsque  les  artères  rénales  ou  les  branches  afférentes  des 
glomérules  se  contractent. 

Nous  avons  déjà  étudié  les  causes  de  l’affaiblissement  cardiaque. 

Les  vaisseaux  de  la  peau,  de  l’intestin,  etc.,  peuvent  se  dilater,  soit 
par  l’exposition  à la  chaleur,  soit  par  l’action  des  médicaments  ou  par 
la  paralysie  d’origine  nerveuse. 

La  section  des  nerfs  splanchniques  ou  de  la  moelle  épinière  produit 
la  paralysie  des  artères  rénales,  et  devrait  en  conséquence  augmenter 
la  sécrétion  de  l’urine.  De  fait,  cette  augmentation  s’observe  générale- 
ment après  la  section  des  nerfs  splanchniques;  quant  à la  division  de 
la  moelle  épinière,  elle  provoque  en  même  temps  la  paralysie  des  vais- 
seaux intestinaux  et  autres,  et  elle  abaisse  la  tension  sanguine  au  point 
que  le  sang  n’arrive  presque  plus  aux  reins  et  que  la  sécrétion  de 
l’urine  s’arrête  presque  entièrement. 

Les  nerfs  du  rein  consistent  dans  un  certain  nombre  de  fibres  ner- 
veuses, très  déliées,  qui  cheminent  le  long  de  l’artère  rénale  et  présen- 
tent un  certain  nombre  de  cellules  ganglionnaires.  La  section  de  ces 
nerfs  dilate  les  vaisseaux  du  rein  ; leur  excitation  provoque  la  contrac- 
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tion  de  ces  vaisseaux.  Parmi  ces  fibres  nerveuses,  il  en  est  quelques- 
unes  qui  accompagnent  les  nerfs  splanchniques  ; aussi  la  section  des 
splanchniques  produit-elle  la  dilatation  des  artères  rénales,  tandis  que 
l’excitation  de  ces  nerfs  provoque  la  contraction  de  ces  vaisseaux. 

Cependant,  toutes  les  fibres  rénales  ne  sont  pas  contenues  dans  les 
splanchniques,  attendu  que  l’excitation  des  nerfs  sensitifs,  de  la  moelle 
allongée  ou  de  la  moelle  cervicale  détermine  la  constriction  des  artères 
rénales,  même  après  la  section  des  splanchniques,  et  que,  d’autre  part, 
cette  section  ne  provoque  pas  toujours  la  dilatation  des  artères  rénales. 

Le  centre  nerveux  qui  préside  à la  dilatation  et  à la  constriction  des 
artères  rénales,  est  situé  probablement,  comme  le  centre  vaso-moteur 
général,  dans  la  moelle  allongée;  toutefois,  il  est  fort  probable  qu’il 
existe  un  certain  nombre  de  centres  subsidiaires  dans  la  moelle  épinière 
et  dans  les  plexus  solaire  et  mésentérique.  La  raison  de  cette  supposi- 
tion est  que  la  stimulation  du  bout  périphérique  du  nerf  splanchnique, 
divisé  à son  passage  à travers  le  diaphragme,  détermine  la  contraction 
vasculaire  dans  les  deux  reins  , et  que  les  vaisseaux  du  rein  du  côté 
opposé  à la  stimulation  se  contractent  plus  tard  que  les  vaisseaux  du 
côté  correspondant.  Ce  retard  indique  que  l’agent  stimulant,  avant 
d’arriver  aux  vaisseaux,  a dû  passer  par  des  cellules  ganglionnaires. 

La  section  des  nerfs  splanchniques  produit  parfois  la  dilatation  des 
artères  rénales  et  l’augmentation  de  volume  du  rein  ; à ces  phénomènes 
succède  une  sécrétion  profuse  d’urine,  qui  s’élève  rapidement  jusqu’à 
un  certain  maximum  et  se  maintient  pendant  longtemps  à cette 
hauteur.  Toutefois,  ce  résultat  n’est  pas  constant,  et  il  arrive  que  le 
vaisseau,  au  lieu  de  se  dilater,  se  contracte,  et  que  le  volume  du  rein 
diminue.  On  pouvait  du  reste  s’attendre  à ce  dernier  résultat,  attendu 
que  la  division  des  nerfs  splanchniques,  en  dilatant  les  vaisseaux  intes- 
tinaux, abaisse  la  pression  sanguine  et  diminue  par  là  même  l’apport 
du  sang  vers  le  rein. 

La  piqûre  du  plancher  du  quatrième  ventricule  provoque  également 
la  polyurie  ; mais  cet  accroissement  de  la  sécrétion  urinaire  diffère 
notablement  de  la  polyurie  d’origine  splanchnique  : en  effet,  il  est 
précédé  par  une  légère  diminution  de  la  quantité  d’urine,  puis,  arrivé 
à son  maximum , il  revient  aussitôt  rapidement  vers  la  normale. 
La  polyurie  d’origine  bulbaire  semble  due  plutôt  à une  irritation  du 
système  vaso-dilatateur  qu’à  une  paralysie  véritable  (1). 

L’excitation  du  centre  vaso-moteur  dans  le  bulbe,  soit  par  du  sang 

(1)  IIeidenhain,  Hermann's  Hand.d.  Physiol.,  vol.  V.  Th.  1,  p.  366. 
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veineux,  soit  par  de  la  strychnine  ou  de  la  digitale,  exerce  une  double 
action  sur  le  rein  : en  effet,  elle  provoque  le  resserrement  à la  fois  des 
artères  rénales  et  des  vaisseaux  qui  alimentent  d’autres  parties  du  corps. 
Les  effets  de  cette  excitation  sont  nécessairement  complexes,  attendu 
que  la  contraction  des  artères  intestinales,  musculaires,  etc.,  élève  1a. 
pression  sanguine  et  tend  à faire  affluer  le  sang  en  plus  grande  abon- 
dance dans  le  rein,  tandis  que  la  contraction  des  artères  rénales  met 
obstacle  à l’arrivée  du  sang  dans  cet  organe.  Lorsque  les  nerfs  rénaux 
sont  intacts,  le  resserrement  des  artères  rénales  qui  succède  à l’excita- 
tion du  centre  vaso-moteur,  peut  être  tellement  prononcé  que  le  sang 
n’arrive  plus  aux  reins,  malgré  l’élévation  de  la  pression  sanguine; 
d’autres  fois,  la  pression  du  sang  est  tellement  élevée  que  la  résistance 
offerte  par  la  contraction  des  artères  rénales  est  vaincue  et  que  ces 
artères  se  dilatent.  Si  l’on  coupe  les  nerfs  rénaux  en  même  temps  qu’on 
irrite  le  centre  vaso-moteur,  les  vaisseaux  du  rein  se  dilatent  largement 
et  le  sang  se  précipite  en  grande  abondance  à travers  les  artères  relâ- 
chées. 

II  résulte  de  ces  observations  que  l’excitation  du  centre  vaso-moteur 
produit  des  effets  très  variables  sur  la  circulation  rénale.  Nous  avons 
injecté,  M.  Power  et  moi,  une  préparation  de  digitale  dans  la  circula- 
tion d’un  chien  et  nous  avons  vu  la  sécrétion  urinaire  diminuer  et  même 
s’arrêter  complètement,  malgré  l’élévation  de  la  pression  sanguine. 
C’est  que  les  artères  rénales  s’étaient  contractées  au  point  d’arrêter  la 
circulation  dans  le  rein,  malgré  l’élévation  qui  s’était  produite  dans  la 
tension  vasculaire.  Quelque  temps  après  l’injection,  la  pression  sanguine 
commença  à baisser  et  la  sécrétion  urinaire  se  manifesta  plus  abon- 
dante qu’auparavant,  vraisemblablement  parce  que  la  circulation  rénale 
s’était  rétablie  (1). 

M.  Pye  et  moi,  nous  avons  obtenu  des  résultats  analogues  avec  l’éry- 
throphlœum.  Les  tracés  graphiques  que  nous  avons  recueillis  (fig.  151) 
rendent  parfaitement  compte  de  l’action  réciproque  exercée  sur  la  sécré- 
tion urinaire  par  l’élévation  de  la  pression  sanguine  et  par  la  contrac- 
tion des  artères  rénales.  Au  début  de  l’expérience,  la  pression  sanguine 
augmente  plus  rapidement  que  la  sécrétion  urinaire,  apparemment 
parce  que  la  contraction  des  artères  rénales  mettait  obstacle  à la  circu- 
lation du  rein.  Mais  bientôt  cette  résistance  est  vaincue  et  la  sécrétion 
de  l’urine  présente  alors  une  augmentation  plus  rapide  que  la  tension 
intra-vasculaire.  Puis  les  artères  rénales  se  contractent  de  nouveau  et 

II)  Royal  Society' s Proceedings,  n»  153, 1874. 
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la  quantité  d’urine  diminue  pendant  que  la  pression  sanguine  continue 
à s’élever.  Alors  surviennent  les  oscillations  qui  sont  dues  tantôt  à l’un 
tantôt  à l’autre  des  deux  facteurs  en  présence.  Enfin,  on  voit  que  la 
quantité  d’urine  est  à son  minimum  au  moment  où  la  pression  arté- 
rielle est  à son  maximum  ; et  que  cette  sécrétion  augmente  de  nouveau 
au  moment  de  la  chute  de  la  pression  sanguine. 

L’action  de  la  digitale  a fait  l’objet  d’un  grand  nombre  de  discus- 
sions, un  certain  nombre  d’observateurs  ayant  prétendu  que  ce  médi- 
cament n’a  d’action  diurétique  que  chez  les  individus  atteints  de 
maladie  de  cœur,  tandis  qu’il  serait  dénué  de  toute  propriété  de  ce 
genre  à l’état  de  santé.  D’après  les  expériences  que  j’ai  faites  sur  ma 


Fig.  151.  — Action  de  l'erythrophlæum  sur  la  pression  sanguine  et  la  sécrétion  de  l'urine. 
Tiré  de  : Phil.  Trans.,  vol.  CLXVII. 


propre  personne,  la  digitale  a une  action  diurétique  très  manifeste, 
même  chez  l’homme  normal  ; si  d’autres  observateurs  n’ont  pas  constaté 
les  mêmes  elfets,  cela  peut  tenir  aux  variations  de  tension  vasculaire 
que  l’on  observe  même  à l’état  normal. 

Les  diurétiques,  en  activant  l’élimination  de  l’eau,  peuvent  augmen- 
ter la  concentration  du  sang  et  produire  la  soif;  ils  peuvent  également 
provoquer  la  résorption  des  exsudats  intercellulaires  et  des  épanche- 
ments dans  les  cavités  séreuses.  J’ai  eu  l’occasion  de  faire  sur  moi- 
même  l’observation  suivante  : après  avoir  absorbé,  pendant  six  mois, 
une  quantité,  toujours  la  même,  de  boisson  et  d’aliments,  j’ai  pris  une 
forte  dose  de  digitaline  (60  milligrammes,  en  deux  jours),  de  façon  à 
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provoquer  une  diurèse  abondante;  j’ai  ressenti  alors  une  soif  tellement 
vive  que  j’ai  été  forcé  d’avaler  une  certaine  quantité  d’eau  (1). 

Mode  d’action  des  diurétiques.  — Il  résulte  de  toutes  ces  données  que 
l’action  des  diurétiques  est  fort  complexe. 

A.  Certains  diurétiques  agissent  sur  la  circulation  rénale,  et  augmen- 
tent la  pression  sanguine  dans  les  glomérules.  Cette  élévation  de  pres- 
sion peut  être  : 

\°  Locale.  Elle  est  due  alors  : a,  soit  à la  contraction  des  artères  effé- 
rentes ou  des  branches  artérielles  qui  se  rendent  directement  au  plexus 
capillaire;  b,  à la  dilatation  des  artères  rénales.  Cette  dilatation  peut 
dépendre  à son  tour  de  la  paralysie  des  vaso-moteurs  du  rein  ou  de 
l’excitation  des  fibres  vaso-dilatatrices. 

2°  Générale.  Elle  est  due  alors  à la  contraction  des  vaisseaux  en 
d’autres  parties  du  corps. 

B.  Un  certain  nombre  de  diurétiques  portent  leur  action  sur  les 
cellules  sécrétoires  des  canalicules,  et  ils  peuvent  augmenter  soit  la 
quantité  d’eau,  soit  la  quantité  de  solides  excrétés  par  ces  cellules. 


Vaisseaux  aflérents  (?),  dilatés  par  l'éther  nitreux 
et  le  nitrite  de  potassium 


Vaisseaux  afférents  (?)  contractés  par  la  digitale,  I 
la  strychnine,  l'erythrophlæum,  la  scille  . . . . | 

Canalicules  (?)  stimulés  par  l'urée  et  le  nitrate  de 
potassium,  l'acétate,  etc.  et  autres  diurétiques 
salins,  la  caféine,  la  térébenthine,  la  canthari- 
dine  (?)  paralysés  par  le  curare 

Fig.  152.  — Action  des  diurétiques  sur  différentes  parties  de  l'appareil  rénal. 

Le  calomel,  administré  pendant  longtemps,  est  un  puissant  diuré- 
tique (2).  Peut-être  ce  médicament  augmente-t-il  la  quantité  d’urée 
dans  le  sang  et  par  là  même  la  quantité  d’urine  sécrétée  (3). 

Il  résulte  de  ce  que  nous  avons  dit  sur  l’action  des  diurétiques  que 
l’on  doit  obtenir  des  effets  bien  plus  marqués  en  les  associant  les  uns 
aux  autres,  qu’en  administrant  isolément  chacun  d’eux.  Nous  savons, 

(1)  Digitalis,  with  some  Observationes  on  TJrine.  London,  1868. 

(1)  Munk.  Centralbl.  f.  cl.  med.  Wissensch.,  n°  27,  1886. 

(2)  Jendrassik.  Deutsch.  Archiv  f.  Klin.  Med.,  XXXVIII,  p.  499. 

(3)  Locke.  Practitionner,  XXXVII,  p.  170. 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


493 


par  exemple,  que  la  digitale  arrête  parfois  entièrement  la  circulation 
rénale  et  la  sécrétion  de  l’urine.  Il  nous  faudrait  pouvoir  associer  à la 
digitale  un  médicament  capable  de  dilater  les  artères  rénales  sans  mo- 
difier l’élévation  de  la  tension  vasculaire  produite  par  la  digitale. 
Grützner  a fait  des  expériences  dans  ce  sens  sur  le  nitrite  de  sodium. 
Il  a trouvé  que  ce  médicament  a une  action  diurétique  alors  même  que 
la  pression  sanguine  est  réduite  au  minimum  par  le  curare;  il  observa 
en  outre  que  le  nitrite  de  sodium  provoque  encore  la  diurèse  lorsque 
la  pression  sanguine  s’est  élevée  à la  suite  d’un  obstacle  apporté  à la 
respiration.  Toutefois,  il  a trouvé  que  la  stimulation  énergique  du 
centre  vaso-moteur,  en  poussant  à un  très  haut  degré  l’asphyxie  du 
sang,  empêche  le  nitrite  de  sodium  de  produire  ses  effets  diurétiques. 

La  caféine  exerce  sur  le  rein  une  action  analogue  à celle  de  la  phy- 
sostigmine  sur  les  glandes  salivaires  (p.  414).  La  caféine,  en  affectant 
le  centre  vaso-moteur,  produit  la  contraction  des  vaisseaux,  y compris 
ceux  du  rein  (1),  en  même  temps  qu’elle  exerce  une  action  stimulante 
sur  les  cellules  sécrétoires  (2).  La  contraction  des  vaisseaux  met  obtacle 
à cette  action  stimulante  et  tout  effet  diurétique  fait  défaut,  juste 
comme  après  l’administration  de  la  digitale,  mais  dès  que  les  nerfs 
rénaux  sont  divisés,  on  observe  une  abondante  sécrétion  d’urine. 

DIURÉTIQUES. 


DIURÉTIQUES  RÉFRIGÉRANTS. 

Boissons  en  grande  quantité.  Sels  potassiques,  particulièrement 
Eaux  gazeuses.  l’acétate,  le  bitartrate,  le  chlo- 

Sels  sodiques,  par  exemple  le  sel  rate,  le  citrate  et  le  nitrate, 
de  cuisine. 

DIURÉTIQUES  HYDRAGOGUES. 


L’adonis  vernalis. 
Le  genêt. 

La  caféine. 

La  colchique. 

La  digitale. 


L’érythroplæum 
L’éther  nitreux. 
La  scille. 

Le  strophantus. 


DIURÉTIQUES  STIMULANTS. 


Alcool.  Certaines  plantes  ombellifères  : 

Cantharides.  Le  persil. 

Blatte  des  cuisines.  La  carotte. 

(1)  Riegel.  Verhandl.  d.  III  Congress  f.  innere  Med.,  1884. 

(2)  Von  Schroeder.  Centr.  f.  m.  Wissensch.,  1886,  p.  465;  Langgard,  ibid.,  p.  513. 


496 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


Oleo- résines,  résines  et  huiles 
essentielles. 

Thérébentine. 

Baies  de  genévrier. 

Sabine. 

Cubèbe. 

Copahu. 

Poivre  noir. 

Matico. 

Kawa. 

Gaïac. 

Le  semen  contra. 

Le  tableau  suivant  permettra  d 
l’action  probable  d’un  certain  nom 


L’aneth. 

Le  fenouil. 

Certaines  crucifères  : 

La  moutarde. 

Le  raifort. 

L’asperge. 

L’uva-ursi. 

La  salsepareille. 

Le  buchu. 

La  pareira. 

Le  pissenlit. 

L’ononis  spinosum. 

La  chimaphila. 

se  faire  rapidement  une  idée  sur 
re  de  diurétiques. 


Qui  élèvent 
la  tension 
artérielle. 


locale 
dans  le 
rein 


en  renforçant  l’action  du  cœur 


digitale. 

alcool. 


générale 


en  déterminant  la  contraction  des  artères 
de  l’intestin  et  d’autres  parties  du  corps. 


en  déterminant  la 
contraction  des  ar- 
tères afférentes  ou 
des  artères  droites 


par  leur  action  sur 
le  centre  vaso- 
moteur 

par  leur  action  sur 
les  vaisseaux  ou 
sur  les  nerfs  du 
rein 


digitale. 

érythrophlœum. 
strophantus. 
scille. 
muguet, 
strychnine, 
cafîéine.  Applica- 
tions froides. 


voir  la  liste  précé- 
dente. 


génêt? 

térébenthine? 
genévrier  ? 
copahu  ? 
cantharides? 


en  dilatant  les  vaisseaux  afférents 


nitrites, 
alcool, 
urée  ? 


Qui  portent  leur  action 
sur  les  nerfs  sécré- 
teurs ou  sur  les  cellu- 
les sécrétoiresdu  rein 


les  uns  augmentent  la  secrétion  des 
liquides.  Tels  sont  : 


l’urée 
la  caféine 
le  calomel 


les  autres,  tels  que  les  sels  potassiques  et  les  diurétiques  alcalins, 
activent  l'excrétion  des  solides. 


Usages  thérapeutiques.  — On  emploie  les  diurétiques  dans  le  but  de 
favoriser  l’élimination  de  l’eau  ou  des  matières  solides  hors  de  l’orga- 
nisme. On  peut  y avoir  recours  : 

1°  Pour  expulser  le  liquide  qui  se  trouve  en  excès  dans  les  tissus  ou 
dans  les  cavités  séreuses  ; 

2"  Pour  accélérer  l’élimination  des  produits  nocifs  de  la  destruction 
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organique,  et  des  substances  toxiques  qui  peuvent  être  contenues  dans 
le  sang  ; 

3°  Pour  diluer  l’urine. 

Lorsque  l’épanchement  du  liquide,  celui  par  exemple  que  l’on 
observe  dans  les  maladies  du  cœur , est  sous  la  dépendance  de  la  stase 
veineuse,  on  aura  recours  aux  diurétiques  dont  l’action  se  porte  sur  le 
système  vasculaire  général,  par  exemple,  à la  digitale,  au  strophantus, 
à la  seille  ou  à l’érythrophlœum.  Ces  diurétiques  sont  alors  très  effi- 
caces parce  qu’ils  attaquent  directement  la  cause  des  épanchements 
(p.  388)  et  qu’en  même  temps  ils  facilitent  la  résorption  et  l’élimi- 
nation des  fluides  épanchés. 

Contre  l’hydropisie  d’origine  rénale  ou  hépatique,  on  administrera 
d’autres  diurétiques  combinés  ou  non  à la  seille  ou  à la  digitale.  Si, 
même  dans  les  affections  du  cœur  on  ne  retire  pas  d’avantage  manifeste 
de  la  seille  ou  de  la  digitale,  on  fera  bien  d’associer  à ces  deux  médi- 
caments un  peu  de  mercure,  sous  la  forme  de  pilules  bleues. 

Les  meilleurs  diurétiques  à employer  contre  l’hydropisie  rénale  sont 
la  décoction  de  genêt,  l’essence  de  génévrier  et  l’éther  nitreux;  le 
copahu  est  un  excellent  remède  contre  l’hydropisie  d’origine  hépa- 
tique. 

On  se  sert  des  diurétiques  pour  activer  l’élimination  des  produits  de 
la  destruction  organique,  retenus  dans  le  corps,  soit  à la  suite  des 
affections  fébriles  ou  pendant  le  cours  des  maladies  rénales.  On  emploie 
alors  de  préférence  le  nitrate  et  le  bitartrate  de  potassium,  la  térében- 
thine, l’essence  de  genévrier  et  la  caféine. 

On  peut  encore  s’adresser  aux  diurétiques  pour  augmenter  la  dilution 
de  l’urine  et  pour  empêcher  les  matières  solides  contenues  dans  ce 
liquide,  de  se  déposer  et  de  former  des  calculs  dans  le  rein  ou  dans  la 
vessie. 

Adjuvants  des  diurétiques.  — Nous  avons  déjà  fait  observer  que  la 
quantité  d’urine  sécrétée  résulte  de  la  différence  qui  existe  entre  la 
pression  du  sang  dans  les  glomérules  d’une  part  et  celle  de  l’urine 
dans  les  canalicules  de  l’autre.  Il  est  par  là  même  évident  que  toute 
compression  des  canalicules  doit  tendre  à diminuer  la  sécrétion  de 
l’urine,  que  cette  compression  soit  due  à l’obstruction  de  l’urétère  par 
un  calcul,  ou  à la  présence  d’un  épanchement  dans  l’abdomen  ou  à la 
distension  du  réseau  veineux  dans  le  rein  lui-même.  De  fait,  on  observe 
assez  souvent  dans  ces  conditions  que  les  diurétiques  ne  produisent  pas 
l’effet  voulu,  à moins  que  l’on  pratique  la  ponction  dans  le  cas  d’ascite 
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ou  que  l’on  fasse  disparaître  la  stase  veineuse  dans  le  rein  par  l’admi- 
nistration d’un  fort  purgatif  ou  par  l’application  de  ventouses  sur  les 
lombes.  La  stase  veineuse  dans  le  rein  peut  atteindre  un  degré  excessif, 
notamment  dans  les  maladies  des  valvules  mitrales  ou  dans  le  cours  de 
la  bronchite  chronique  compliquée  d’emphysème  et  de  dilatation  du 
cœur;  la  saignée  du  bras  peut  être  alors  très  utile  et  même  absolument 
nécessaire; 

Action  des  médicaments  sur  l’albuminurie.  — A l’état  normal,  l’albu- 
mine ne  transsude  pas  hors  des  vaisseaux  sanguins  ou  lymphatiques 
dans  les  canalicules  urinaires;  en  d’autres  termes,  la  présence  d’albu- 
mine dans  l’urine  est  un  phénomène  pathologique. 

On  peut  produire  l’albuminurie  par  la  ligature  ou  la  compression  de 
l’artère  rénale,  par  la  ligature  de  la  veine  rénale  et  même  par  la  ligature 
de  l’uretère.  La  digitale  peut  déterminer  d’une  manière  temporaire  une 
constriction  de  l’artère  rénale  équivalant  à la  ligature.  Dans  les  expé- 
riences que  nous  avons  faites  à ce  sujet,  nous  avons  observé,  M.  Power 
et  moi,  que  la  digitale  peut  déterminer  une  anurie  complète,  et  que 
l’urine  sécrétée  immédiatement  après,  renferme  une  certaine  quantité 
d’albumine.  On  observe  également,  et  pour  les  mêmes  raisons,  l’albu- 
minurie dans  l’empoisonnement  par  la  strychnine  (Grützner). 

L’albuminurie  se  manifeste  également  à la  suite  des  accès  de  suffo- 
cation ou  des  attaques  d’épilepsie  parce  qu’alors  le  centre  vaso-moteur 
est  excité  par  le  sang  veineux. 

Un  certain  nombre  de  médicaments  paraissent  produire  l'albumi- 
nurie par  leur  action  directe  sur  le  rein  lui-même.  Les  cantharides  en 
offrent  un  exemple  remarquable.  Peu  de  temps  après  l’injection  d’une 
préparation  cantharidienne,  le  rein  se  congestionne  et  se  tuméfie  ; 
l’examen  microscopique  démontre  que  les  altérations  provoquées  par 
la  cantharide  débutent  par  les  giomérules  de  Malpighi  et  par  les  cana- 
licules contournés,  pour  s’étendre  alors  graduellement  jusqu’aux  cana- 
licules droits.  Ces  lésions  consistent  en  une  congestion  violente,  qui 
atteint  plus  particulièrement  les  giomérules  ; en  même  temps,  il  y a 
élévation  de  la  tension  sanguine  dans  les  vaisseaux  des  giomérules. 
A une  période  plus  avancée  de  l’empoisonnement,  les  éléments  liquides 
du  sang  traversent  les  parois  vasculaires,  entraînant  avec  eux  des  gra- 
nulations, des  corpuscules  rouges  et  des  globules  blancs.  Cette  exsuda- 
tion commence  aux  giomérules,  pour  gagner  ensuite  de  proche  en 
proche  les  canalicules  rénaux  dans  toute  leur  étendue;  les  cellules  de 
revêtement  de  ces  canalicules  se  gonflent,  se  multiplient  et  présentent 
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des  altérations  notables  de  forme.  Bref,  la  cantharide  provoque  une 
inflammation  qui  commence  aux  glomérules  pour  s’étendre  ensuite 
aux  canalicules  rénaux. 

Le  plomb  provoque  dans  le  rein  des  altérations  tout  différentes. 
Le  rein  d’un  animal,  intoxiqué  par  le  plomb,  est  pâle  et  granuleux;  la 
capsule  adhère  à la  surface  de  l’organe;  la  substance  corticale  est  atro- 
phiée et  l’on  y rencontre  fréquemment  des  cristaux.  Ces  altérations 
paraissent  dépendre  d’une  néphrite  chronique  interstitielle  provoquée 
par  des  dépôts  de  substance  calcaire  dans  les  anses  de  Henlé.  Les  con- 
crétions bouchent  la  lumière  des  canalicules,  et  elles  produisent  une 
inflammation  subaiguë  des  glomérules  et  des  canalicules  avec  atrophie 
et  cirrhose  consécutives.  Le  mercure  produit  des  lésions  analogues.  Le 
chlorate  de  potassium  exerce  une  action  toute  spéciale  sur  le  rein.  A 
haute  dose,  ce  médicament  donne  lieu  à une  hématurie  de  forme  par- 
ticulière : les  urines  ont  une  couleur  brun  foncé  et  elles  contiennent 
en  grande  quantité  des  globules  rouges  détruits  et  désagrégés.  La  sécré- 
tion de  l’urine  s’arrête  parce  que  les  canalicules  sont  obstrués  par  des 
bouchons  de  ces  corpuscules. 

Le  tannin  et  le  tannate  de  sodium  paraissent  restreindre  l’exsudation 
de  l’albumine  par  les  glomérules  de  Malpighi.  Si  l’on  provoque  l’albu- 
minurie chez  un  lapin  par  la  ligature  temporaire  de  l’artère  rénale,  ces 
deux  médicaments  diminuent  et  même  préviennent  parfois  l’exsudation 
de  l’albumine  (Ribbert).  L’arbutine  à haute  dose  et  la  fuchsine  sont 
douées  de  propriétés  analogues. 

» 

L1THONTRIPTIQUES. 

On  a donné  ce  nom  aux  substances  propres  à prévenir  le  dépôt  des 
matières  solides  contenues  dans  l’urine,  ou  à dissoudre  les  calculs 
développés  dans  les  voies  urinaires. 

L’eau  absorbée  en  grande  quantité  est  un  de  nos  meilleurs  lithontrip- 
tiques.  L’eau  distillée,  c’est-à-dire  dépouillée  de  tous  les  sels  qu’elle 
contenait,  est  supérieure,  sous  ce  rapport,  à l’eau  ordinaire.  Mais 
comme  l’eau  distillée  a un  goût  fade  et  désagréable,  il  est  bon  de  la 
charger  d’acide  carbonique. 

Les  substances  que  l’analyse  fait  découvrir  le  plus  souvent  dans  les 
calculs  urinaires  sont  : l’acide  urique,  les  urates  acides,  l’oxalate  de 
calcium  et  les  phosphates.  Les  deux  premières  peuvent  se  déposer 
lorsque  l’acidité  de  l’urine  est  exagérée;  les  deux  dernières  ne  précipi- 
tent que  si  l’urine  est  neutre  ou  alcaline.  L’oxalate  de  chaux  peut 
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cependant  se  déposer  lorsque  l’urine  est  faiblement  acide.  Les  calculs 
auxquels  ces  dépôts  donnent  lieu  peuvent  se  former  soit  dans  le  rein, 
soit  dans  la  vessie. 

Les  lithontriptiques  les  plus  employés  pour  prévenir  le  dépôt  de 
l’acide  urique  ou  des  urates  acides,  sont  les  sels  de  lithium  et  de  potas- 
sium. En  effet,  l’urate  de  potassium  et  surtout  celui  de  lithium  sont 
beaucoup  plus  solubles  que  l’urate  de  sodium.  Le  poids  atomique  du 
lithium  étant  très  faible,  les  sels  de  ce  métal  présentent  en  outre  l’avan- 
tage de  pouvoir  se  combiner  avec  une  proportion  relativement  beau- 
coup plus  forte  d’acide  urique  que  les  sels  de  potassium  ou  de  sodium. 
Dans  le  but  de  prévenir  le  dépôt  des  phosphates,  on  a souvent  recours 
à l’administration  des  acides,  notamment  de  l’acide  phosphorique,  bien 
qu’il  soit  très  malaisé  de  rendre  les  urines  acides  par  l’administration 
des  acides  minéraux.  Cependant  les  acides  benzoïque  et  cinnamique 
sont  convertis  dans  le  corps  en  acide  hippurique  et  ce  dernier  peut 
augmenter  l’acidité  de  l’urine.  Au  lieu  de  ces  acides,  on  peut  aussi  em- 
ployer le  benzoate  d’ammoniaque;  l’ammoniaque  se  transforme  dans 
le  corps  en  urée  et  n’empêche  par  conséquent  pas  l’urine  de  devenir 
acide. 

Le  dépôt  d’oxalate  de  calcium  s’observe  généralement  à la  suite  de 
troubles  digestifs.  L’administration  de  l’acide  nitro-chlorhydrique  tend 
à prévenir  le  dépôt  des  oxalates;  cet  acide  est  peut-être  le  meilleur 
remède  à employer  contre  cette  forme  de  dyspepsie  à laquelle  on 
donne  parfois  le  nom  de  diathèse  oxalique.  D’autres  fois  le  carbonate 
de  sodium  est  plus  efficace  que  l’acide  nitro-chlorhydrique. 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LA  PEAU. 

DIAPIIORÉTIQUES  ET  SUDORIFIQUES. 

Il  n’y  a qu’une  dilférence  de  degrés  entre  l’action  de  ces  deux  catégo- 
ries de  médicaments.  Les  diaphorétiques  n’activent  que  dans  une  faible 
mesure  la  sécrétion  de  la  sueur,  et  le  liquide  épanché  à la  surface  de  la 
peau  disparaît  entièrement  par  évaporation  ; les  sudorifiques  activent 
îi  tel  point  la  sécrétion  de  la  sueur  que  le  liquide  se  présente  ù la  peau 
sous  forme  de  gouttelettes. 

La  sécrétion  de  la  sueur  est  produite  par  les  cellules  des  glandes  sudo- 
ripares,  aux  dépens  des  matériaux  contenus  dans  le  fluide  qui  baigne 
les  espaces  lymphatiques  péri-glandulaires.  Le  sang  apporte  constam- 
ment aux  glandes  sudoripares  des  matériaux  nouveaux.  Aussi  l’exagé- 
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ration  de  la  sécrétion  sudorale  est-elle  accompagnée  généralement, 
mais  pas  toujours,  d’une  exagération  de  la  circulation  dans  les  vais- 
seaux cutanés.  Pour  les  glandes  sudoripares  comme  pour  les  glandes 
salivaires,  les  nerfs  sécréteurs  qui  président  au  fonctionnement  des 
cellules  glandulaires  sont  entièrement  indépendants  des  nerfs  vascu- 
laires qui  président  à la  capacité  des  vaisseaux.  Dans  certaines  affec- 
tions fébriles  et  dans  l’empoisonnement  par  l’atropine,  les  vaisseaux 
de  la  peau  sont  largement  dilatés  et  livrent  passage  à une  quantité  abon- 
dante de  sang ; et  cependant  la  sécrétion  de  la  sueur  est  complètement 
tarie.  D’autre  part,  la  peau  est  recouverte,  pendant  l’agonie,  d’une 
sueur  abondante,  bien  que  la  circulation  cutanée  soit  très  faible  ou 
même  qu’elle  soit  entièrement  abolie.  On  observe  même  parfois  une 
sécrétion  de  sueur  assez  abondante  à la  surface  des  membres  amputés; 
cette  sudation  se  produit  aux  dépens  de  la  lymphe  épanchée  à la 
périphérie  des  glandes  sudoripares.  Toutefois,  les  sécrétions  de  sueur 
profuses  ne  peuvent  se  manifester  pendant  bien  longtemps,  à moins 
que  les  glandes  sudoripares  ne  reçoivent  une  nouvelle  quantité  de 
sang.  La  dilatation  vasculaire  favorise,  par  conséquent,  la  sécrétion  de 
la  sueur.  Cette  dilatatiou  peut  résulter  de  la  section  des  nerfs  vaso- 
moteurs ou  de  la  stimulation  des  nerfs  vaso-dilatateurs.  C’est  ainsi 
que  la  section  du  nerf  sympathique  du  cou,  chez  le  cheval,  produit  la 
dilatation  vasculaire  et  augmente  la  sécrétion  de  la  sueur  du  côté  de 
la  section. 

Les  fibres  vaso-dilatatrices  et  excito-sudorales  cheminent  générale- 
ment dans  un  tronc  nerveux  commun.  L’irritation  de  ce  tronc  nerveux, 
du  nerf  sciatique,  par  exemple,  produit  la  dilatation  des  artères  du  pied 
en  même  temps  qu’elle  excite  la  diaphorèse. 

La  chaleur  active  d’ordinaire  à la  fois  la  circulation  du  sang  dans  la 
peau  et  la  sécrétion  de  la  sueur.  Le  froid  a des  effets  opposés.  Les  cen- 
tres nerveux  qui  activent  la  sécrétion  sudorale  paraissent  être  situés 
dans  la  moelle  épinière.  Le  centre  excito-sudoral  pour  les  extrémités 
postérieures  paraît  situé,  chez  le  chat,  à la  fois  dans  la  partie  inférieure 
de  la  moelle  dorsale  et  dans  la  partie  supérieure  de  la  moelle  lom- 
baire ; le  centre  pour  les  extrémités  supérieures  se  trouve  à la  partie 
inférieure  de  la  moelle  cervicale.  L’activité  des  glandes  sudoripares 
peut  être  mise  en  jeu  : 

1°  Par  l’action  des  médicaments  sur  les  terminaisons  nerveuses  intra- 
glandulaires; 
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2°  Par  l’action  des  médicaments  sur  les  centres  qui  président  à la 
sécrétion  de  la  sueur; 

3°  Elle  peut  être  mise  en  jeu  d’une  manière  réflexe  par  la  stimulation 
des  nerfs  sensibles. 

4"  Elle  peut  encore  être  mise  en  jeu  par  les  stimulations  mentales. 

La  pilocarpine  provoque  la  transpiration  par  son  action  sur  les  ter- 
minaisons nerveuses  intra-glandulaires  ; les  effets  de  la  pilocarpine  se 
manifestent  encore  après  la  section  des  nerfs  qui  unissent  les  glandes 
sudoripares  aux  centres  nerveux.  L'atropine,  au  contraire,  en  injection 
locale,  paralyse  les  bouts  périphériques  des  nerfs  glandulaires;  elle 
prévient  la  sécrétion  de  la  sueur,  quelle  que  soit  l’énergie  que  l’on  dé- 
ploie à stimuler  les  nerfs  qui  vont  vers  les  glandes  sudoripares  ; l’atro- 
pine détruit  les  effets  exercés  par  la  pilocarpine  sur  la  sécrétion  de  la 
sueur. 

Les  centres  nerveux  qui  président  à la  production  de  la  sueur  peuvent 
être  irrités  d’une  manière  directe  par  les  altérations  du  sang  qui  vient 
en  contact  avec  eux,  ou  d’une  manière  réflexe  par  l’irritation  des  nerfs 
sensitifs.  Le  sang  veineux,  les  températures  élevées  et  certains  poisons, 
surtout  la  nicotine,  exercent  une  action  stimulante  directe  sur  ces  cen- 
tres. L’asphyxie  du  sang  est  un  des  stimulants  les  plus  énergiques  de  la 
sécrétion  sudorale;  c’est  à elle  qu’est  due,  selon  toute  apparence,  la 
transpiration  qui  précède  immédiatement  la  mort.  Pour  ma  part,  j’ai 
observé  un  moribond  chez  lequel  des  gouttelettes  de  sueur  se  montrè- 
rent au  front  tout  juste  au  moment  où  les  bouts  des  doigts  et  les  pavil- 
lons des  oreilles  devenaient  livides  et  bleuâtres.  La  température  élevée 
du  sang  excite  aussi  d’une  manière  énergique  la  sécrétion  sudorale. 
Mais  il  faut  distinguer  ici  entre  les  effets  du  sang  surchauffé  sur  les  cen- 
tres excito-sudoraux  de  la  moelle,  et  son  action  locale  sur  les  glandes 
sudoripares  elles-mêmes.  L’hyperthermie  du  sang,  si  elle  n’est  pas  trop 
élevée,  parait  dilater  les  artérioles  et  activer  en  même  temps  le  fonc- 
tionnement des  glandes  par  son  action  sur  les  centres  de  la  sueur  et 
sur  les  terminaisons  périphériques  des  nerfs.  Les  applications  chaudes 
sur  les  pieds  provoquent  une  exagération  de  la  transpiration  à ce 
niveau  ; d’autre  part,  si  l’on  excite  les  glandes  sudoripares  des  quatre 
pattes  d’un  animal,  soit  en  stimulant  les  centres  de  la  sueur  ou  en 
administrant  la  pilocarpine,  on  peut,  par  des  applications  froides, 
diminuer  la  transpiration  de  telle  patte  que  l’on  désire  (1). 

La  nicotine  exerce  une  action  stimulante  directe  sur  les  centres  de  la 

(1)  Luchsingeh.  Pflügers  Archiv,  1876,  XVIII,  p."  484 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE.  503 

sueur;  peut-être  excite-t-elle  également  ces  centres  d’une  manière 
réflexe,  par  l’intermédiaire  des  nerfs  de  l’estomac. 

Toute  irritation  des  nerfs  sensitifs  à la  surface  du  corps  se  propage, 
par  voie  réflexe,  aux  centres  de  la  sueur,  quel  que  soit  du  reste  le  point 
d’application  du  stimulant.  Il  est  probable  que  l’irritation  des  nerfs  de 
l’estomac,  par  exemple,  au  moment  des  nausées,  exerce  une  action  sti- 
mulante réflexe  sur  les  centres  de  la  transsudation. 

La  transpiration  qui  survient  parfois  à la  suite  des  émotions  morales 
démontre  que  le  cerveau  produit  également  une  influence  excitante  sur 
les  centres  de  la  sueur;  et  l’observation  démontre  que  l’irritation 
directe  de  la  moelle  allongée  provoque  l’apparition  de  la  sueur  chez  le 
chat,  même  quelques  heures  après  la  mort. 

Élimination  des  médicaments  par  les  glandes  sudoripares.  — Un  cer- 
tain nombre  de  substances,  introduites  dans  le  corps,  sont  éliminées  en 
petite  quantité  par  la  peau.  Telles  sont  notamment  les  matières  aroma- 
tiques et  volatiles,  l’acide  benzoïque,  les  acides  hippurique  et  cinna- 
mique,  l’acide  tartrique,  l’acide  succinique,  l’iodure  de  potassium,  la 
quinine,  le  sublimé  corrosif  et  les  arséniates  de  sodium  et  de  potas- 
sium: Après  l’administration  de  l’arséniate  de  fer,  on  note  la  présence 
de  l’acide  arsénieux  dans  la  sueur  et  celle  du  fer  dans  les  urines.  Un 
certain  nombre  de  matières  colorantes  s’éliminent  de  préférence  par  la 
peau  des  aisselles,  et  l’on  voit  parfois  la  chemise  être  maculée  à ce 
niveau  de  taches  d’une  coloration  rouge  brique.  J’ai  observé  ce  phéno- 
mène chez  des  personnes  qui  avaient  absorbé  une  certaine  quantité  de 
vin  rouge;  mais  il  est  possible  que  cette  coloration  de  la  sueur  soit 
due  à une  falsification  de  ces  vins  par  des  matières  colorantes  étran- 
gères, car  j’ai  eu  l’occasion  de  l’observer  également  chez  des  individus 
qui  n’avaient  pas  pris  de  vins,  mais  qui  avaient  mangé  des  choux-rouges 
ou  des  betteraves. 

Rapports  entre  les  fonctions  des  glandes  sudoripares  et  celles  des  reins. 
— Les  reins,  comme  les  glandes  sudoripares,  enlèvent  au  sang  une 
certaine  quantité  d’eau  et  une  faible  proportion  de  sel  ; ils  tendent,  par 
conséquent,  à maintenir  ce  liquide  à sa  concentration  normale.  Les 
fonctions  des  reins  et  les  fonctions  des  glandes  sudoripares  sont  com- 
plémentaires; si  l’eau  s’échappe  en  abondance  par  la  peau,  elle  ne  passe 
plus  qu’en  faible  quantité  dans  les  urines,  et  vice-versa. 

Cette  action  complémentaire  est  due  en  grande  partie  à des  variations 
dans  la  distribution  du  sang.  Les  sels  ammoniacaux,  par  exemple, 
stimulent  à la  fois  le  fonctionnement  des  reins  et  celui  des  glandes  sudo- 
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ripares;  or  ces  substances  provoquent  la  diurèse,  si  le  sang  est  chassé 
à l’intérieur  des  reins  par  les  applications  froides  sur  la  peau  ; elles 
produisent  la  diaphorèse,  si  le  sang  est  attiré  vers  la  peau  par  des  appli- 
cations chaudes. 

La  sueur  ne  contient  qu’une  faible  quantité  — un  peu  plus  d’un 
pour  cent  — de  matières  fixes;  les  trois  quarts  de  ces  matières  sont  des 
substances  organiques,  et  le  quart  restant  est  formé  de  substances 
minérales.  Les  matières  organiques  contenues  dans  la  sueur  sont  prin- 
cipalement des  graisses,  des  acides  gras  et  de  l’urée  en  faible  quantité 
— environ  un  dixième  pour  cent.  — Mais  lorsque  le  fonctionnement 
des  reins  est  en  souffrance,  la  sueur  renferme  une  beaucoup  plus  forte 
proportion  d’urée  et  on  a même  vu  ce  sel  cristalliser  à la  surface  de  la 
peau. 

Action  de  la  peau  considérée  comme  régulateur  de  la  température.  — 
L’eau  enlevée  à la  peau  par  évaporation  absorbe,  pour  passer  à l’état 
gazeux,  une  quantité  considérable  de  chaleur.  Il  faut  cinq  fois  plus  de 
chaleur  pour  convertir  l’eau  bouillante  en  vapeur  que  pour  élever  la 
même  quantité  d’eau  de  la  température  de  la  glace  à la  chaleur  de 
l’ébullition.  L’évaporation  de  la  sueur  à la  surface  du  corps  constitue, 
par  conséquent,  un  puissant  moyen  de  refroidissement.  On  a observé 
que  la  peau  des  nègres,  qui  habitent  la  côte  orientale  de  l’Afrique,  est 
froide  comme  le  marbre,  au  moment  où  la  perspiration  cutanée  est  à 
son  maximum,  et  sir  Charles  Blagdon  a constaté  que  la  peau  du 
thorax  était  froide  au  toucher  au  moment  où  il  se  trouvait  soumis,  dans 
une  chambre,  à une  température  de  107"  C. 

Les  principaux  diaphorétiques  sont  : 


L’acétate  d’ammoniaque. 
Le  citrate  » 

La  poudre  de  Dower. 
L’ipeca. 

L’opium. 

Le  camphre. 

L’antimoine. 


La  pilocarpine. 

Les  bains  chauds. 

Les  boissons  chaudes 
L’alcool. 

La  serpentaire. 

Le  sassafras. 

Le  gaiac. 

Le  garou. 

Le  sénéga. 


Usages  thérapeutiques.  — On  a recours  aux  sudorifiques  pour  cou- 
per, à leur  début,  les  inflammations  catarrhales  des  surfaces  muqueuses 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE.  SOS 

ou  séreuses  ou  des  organes  internes.  Les  avantages  que  l’on  en  retire 
dans  ces  conditions  sont  dus  en  partie  à ce  que  le  sang  est  dévié  des 
organes  internes  vers  la  surface  du  corps  ; mais  il  est  possible  aussi  que 
les  modifications  imprimées  à la  peau  par  les  diaphoniques  exercent 
une  action  réflexe  favorable  sur  les  organes  internes.  En  effet,  il  paraît 
exister  des  rapports  d’action  complémentaire  entre  la  peau  et  les 
muqueuses  internes,  juste  comme  entre  la  peau  et  les  reins.  Ces 
rapports  sont  surtout  bien  marqués  chez  les  goutteux,  où  l’on  voit  la 
disparition  d’un  exanthème  être  suivie  d’asthme  et  vice-versa.  Les 
expériences  de  Rossbach  confirment  également  cette  hypothèse  (p.  306), 
et  nous  avons  déjà  noté  les  effets  de  l’irritation  gastrique  et  des  nausées 
sur  la  sécrétion  de  la  sueur  (p.  503). 

Un  des  meilleurs  remèdes  à opposer  aux  catarrhes  à leur  début  est 
la  poudre  composée  d’ipéca.  Dans  les  fièvres  en  général,  la  peau  est 
d’ordinaire  sèche,  bien  que  la  température  soit  très  élevée;  dans 
ces  conditions,  les  diaphoniques  activent  la  sécrétion  de  la  sueur  et 
abaissent  ainsi  la  température. 

Dans  les  fièvres  éruptives,  l’inflammation  tend  à passer  sur  les 
organes  internes,  dès  que  l’exanthème  a disparu  de  la  peau  : dans  le 
but  de  prévenir  ces  complications,  on  peut  recourir  avec  avantage  aux 
diaphorétiques  et  de  préférence  à ceux  qui  dilatent  les  vaisseaux 
cutanés. 

Nous  avons  déjà  noté  (p.  398)  les  avantages  qu’il  y a à faire  affluer 
le  sang  vers  la  peau,  dans  les  affections  cutanées  chroniques,  notam- 
ment dans  les  ulcères  chroniques.  Dans  le  cours  des  maladies  des  reins, 
il  peut  être  avantageux  de  mettre  le  fonctionnement  de  la  peau  en 
action,  dans  le  but  de  ménager  l’activité  fonctionnelle  des  reins  : les 
diaphorétiques  permettent  d’arriver  à ce  but.  On  peut  encore  s’adres- 
ser aux  diaphorétiques  en  même  temps  qu’aux  diurétiques,  pour  accé- 
lérer l’absorption  des  exsudats  pathologiques.  Les  sudorifiques  sont 
également  utiles  dans  les  cas  où  les  reins,  tout  en  étant  normaux,  sont 
chargés  d’un  surcroît  de  travail,  notamment  dans  le  diabète  sucré  et 
dans  la  polyurie.  On  peut  recourir  aux  diaphorétiques,  dans  le  cas  de 
diarrhée  chronique,  à l’effet  de  dévier  les  sécrétions  morbides  de  l’in- 
testin vers  la  peau. 

ANHIDROTIQUES. 

Les  anhidrotiques  sont  des  substances  qui  restreignent  la  sécrétion 
de  la  sueur.  Tels  sont  : 
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Les  acides. 

La  belladone  et  l’atropine. 

La  jusquiame. 

L’amanita  muscaria  et  la  mus- 
carine. 

L’agaric  blanc. 

Le  jaborandi  et  la  pilocarpine. 


La  noix  vomique  et  la  strychnine. 
La  quinine. 

La  picrotoxine. 

L’ipéca  ( la  poudre  composée 
d’ipéca). 

Les  sels  de  zinc.  ' 


Parmi  les  anhidrotiques,  1°  il  en  est  qui  apaisent  l’excitabilité,  soit 
des  cellules  glandulaires,  soit  des  nerfs  sécréteurs;  2°  d’autres  calment 
l’irritabilité  des  centres  nerveux  qui  président  à la  sécrétion  de  la  sueur; 
3°  d’autres  enfin,  agissent  sur  la  circulation.  La  belladone  à haute  dose 
paralyse  les  extrémités  des  nerfs  sécréteurs,  même  si  on  l’emploie  en 
applications  topiques.  Aussi  peul-on  arrêter  les  transpirations  locales 
par  les  badigeonnages  d’extrait  de  belladone  ou  d’une  solution  d’atro- 
pine. C’est  à ce  remède  qu’on  a souvent  recours  avec  avantage  pour 
arrêter  la  transpiration  de  la  paume  des  mains  et  de  la  plante  des 
pieds.  Administrée  à l’intérieur,  la  belladone  arrête  les  sueurs  noc- 
turnes des  phtisiques.  Toutefois,  les 'bons  résultats  qu’on  en  retire 
dans  ces  conditions  ne  me  paraissent  pas  dus  à la  paralysie  des  nerfs 
sécréteurs  : en  effet,  la  belladone  rend  service  contre  les  sueurs  noc- 
turnes à des  doses  qui  sont  incapables  de  produire  la  paralysie  des 
nerfs  sécréteurs.  Son  utilité  me  parait  dépendre  plutôt  de  son  action 
sur  les  centres  nerveux,  notamment  de  son  action  stimulante  sur  le 
centre  respiratoire. 

Les  sueurs  nocturnes  des  phthisiques  sont  généralement  suivies  de 
faiblesse  et  de  prostration  des  forces.  Ces  symptômes  ont  été  attribués 
à la  déperdition  des  sels  minéraux  et  des  matières  organiques  contenus 
dans  les  sueurs.  Mais  il  est  à remarquer  que  la  quantité  de  ces  matières 
est  minime  et  que  l’élimination  de  50  à 100  grammes  d’urine  en  plus 
par  jour  ne  donne  lieu  à aucune  sensation  de  faiblesse,  bien  qu’ici  la 
déperdition  de  sels  et  de  matières  organiques  soit  tout  aussi  considé- 
rable. Les  transpirations  abondantes  produites  par  des  exercices  cor- 
porels violents  et  celles  que  l’on  observe  à la  fin  des  accès  de  fièvre 
intermittente,  ne  donnent  pas  lieu  non  plus  à une  dépression  bien  mar- 
quée des  forces.  La  prostration  que  les  phthisiques  accusent  à leur 
réveil,  n’est  donc  pas  la  conséquence  de  leurs  transpirations  profuses. 
Il  est  bien  plus  probable  que  l’abattement  et  les  sueurs  abondantes  ne 
sont  que  des  effets  produits  par  la  même  cause,  à savoir  par  l’affaiblis- 
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sement  de  la  fonction  respiratoire  et  par  l’accumulation  de  l’acide 
carbonique  dans  le  système  vasculaire.  L’acide  carbonique  en  excès 
dans  le  sang  stimule  les  centres  nerveux  qui  président  à la  sécrétion 
de  la  sueur  et  met  obstacle  en  même  temps  aux  échanges  nutritifs. 

A l’état  de  santé,  le  centre  respiratoire  est  plus  sensible  à l’action  de 
l’acide  carbonique  que  toute  autre  partie  du  système  nerveux.  Tout 
accroissement  de  la  quantité  d’acide  carbonique  dans  le  sang  exerce 
immédiatement  une  action  stimulante  sur  le  centre  respiratoire,  et 
par  son  intermédiaire  sur  le  jeu  du  diaphragme  et  des  muscles  respi- 
ratoires de  la  paroi  thoracique  ; comme  conséquence,  la  respiration 
s’accélère  et  le  sang  s’artérialise.  Il  en  résulte  que  l’acide  carbonique 
ne  setrouve  jamais  dans  le  sang  en  quantité  suffisante  pour  pouvoir  sti- 
muler les  centres  de  la  transpiration.  Chez  les  phtisiques,  l’irritabilité 
du  centre  respiratoire  est  émoussée  par  les  excitations  réflexes  conti- 
nuelles qui  sont  provoquées  par  la  toux  pendant  le  jour;  elle  est 
affaiblie  en  outre  par  la  dépression  naturelle  que  tous  les  centres  ner- 
veux subissent  pendant  le  sommeil.  On  conçoit  par  là  que  le  centre 
respiratoire  soit  lent  à répondre  à la  stimulation  du  sang  veineux  chez 
les  phtisiques.  L’acide  carbonique  s’accumule  dans  le  sang  en  quan- 
tité suffisante  pour  mettre  en  jeu  l’activité  des  centres  de  la  transpira- 
tion, avant  que  le  centre  respiratoire  fatigué  se  soit  opposé,  par 
l’accélération  de  la  respiration  qu’il  aurait  provoquée  à l’état  normal, 
à l’asphyxie  croissante  du  liquide  sanguin. 

Cependant,  il  est  probable  que  l’accumulation  de  l’acide  carbonique 
dans  le  sang  ne  constitue  pas  la  seule  cause  de  la  transpiration  profuse 
chez  les  phthisiques.  En  effet,  on  voit  parfois  les  enfants  rachitiques 
être  baignés  de  sueur  pendant  le  sommeil,  bien  que  les  muqueuses 
visibles  du  corps  aient  conservé  leur  couleur  rouge  vif. 

Partant  de  l’idée  que  je  viens  d’exprimer  dans  le  paragraphe  précé- 
dent, j’ai  administré  à mes  phthisiques  des  substances,  telles  que  la 
noix  vomique  et  la  strychnine,  qui  exercent  une  influence  excitante 
énergique  sur  le  centre  respiratoire,  et  je  me  suis  très  bien  trouvé  de 
cette  médication.  Il  suffit  parfois  d’une  dose  minime  de  noix  vomique 
pour  arrêter  les  transpirations  nocturnes;  plus  souvent  il  est  néces- 
saire d’augmenter  progressivement  la  dose  et  d’aller  jusqu’à  deux 
grammes  de  teinture  de  noix  vomique.  Le  seul  inconvénient  de  ce 
traitement  est  que  l’excitabilité  du  centre  respiratoire  persiste  parfois 
pendant  le  jour  et  que  la  toux  devient  alors  très  fatigante.  Pour  éviter 
cet  inconvénient,  j’ai  associé  avec  un  succès  tout  au  moins  partiel, 
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l’opium  à la  strychnine.  Si  nous  jetons  un  coup  d’œil  sur  les  médica- 


Nerfs  moteurs  thoraciques  . . 


Nerfs  moteurs  du  diaphragme. 


Diaphragme 


Nerfs  des  glandes  sudoripares. 


Centre  respiratoire. 


Artères  carotide  et  ver- 
tébrale , donnant  du 
sang  au  centre  respi- 
ratoire. 

Centres  sudoripares  de  la 
moelle  épinière  avec 
leurs  artères  nourri- 
cières, et  avec  les  nerfs 
qui  se  rendent  aux 
glandes  sudoripares. 


Fig.  153.  — Schéma  permettant  d'expliquer  l'action  des  anidrotiques. 


ments  les  plus  en  vogue  contre  les  sueurs  nocturnes  des  phtisiques, 
nous  voyons  que  presque  tous  exercent  une  action  excitante  sur  le 
centre  respiratoire.  L’atropine  et  la  jusquiame  présentent  cette  pro- 
priété à un  très  haut  degré.  L’ipéca  la  possède  également,  et  la  poudre 
de  Dower,  qui  fait  transpirer  les  personnes  bien  portantes,  tend  à res- 
treindre les  sueurs  des  phtisiques.  La  picrotoxine,  les  sels  de  zinc  et 
la  pilocarpine  stimulent  également  les  centres  respiratoires;  la  pilocar- 
pine  présente  une  réelle  utilité  contre  les  transpirations  nocturnes  des 
phtisiques,  bien  que  son  action  excitante  sur  les  terminaisons  ner- 
veuses des  glandes  sudoripares  pourrait  faire  présumer  que  son  action 
devrait  être  plutôt  nuisible.  11  est  bien  possible  que  l’élévation  de  la 
température  intervienne  parfois  pour  rendre  plus  abondantes  les  trans- 
pirations nocturnes  des  phtisiques.  Le  sulfate  de  quinine  peut  alors 
rendre  service  (Murrel). 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LA  VESSIE. 


Les  parois  de  la  vessie  renferment  des  fibres  musculaires  lisses  qui 
en  se  contractant,  provoquent  l’expulsion  de  l’urine.  En  outre,  il  existe 
au  niveau  du  col  de  la  vessie  un  anneau  de  fibres  musculaires  involon- 
taires, le  sphincter  de  la  vessie,  dont  la  contraction  empêche  la  sortie 
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de  l’urine.  Le  sphincter  de  la  vessie  reçoit  ses  filets  moteurs  du  troisième, 
du  quatrième  et  du  cinquième  nerfs  sacrés. 

Le  centre  nerveux  qui  préside  aux  mouvements  de  la  vessie  est  situé 
dans  la  moelle  épinière,  au  niveau  de  la  cinquième  vertèbre  lombaire 
chez  le  chien,  et  de  la  septième  chez  le  lapin.  Ce  centre  est  à même 
de  régulariser  la  rétention  et  l’expulsion  de  l’urine,  alors  même  que  la 
moelle  épinière  est  divisée  entre  ce  centre  et  le  cerveau.  Toutefois,  l’ac- 
tivité de  ce  centre  peut  être  mise  en  jeu  à l’état  normal  par  le  cerveau, 
c’est-à-dire  qu’il  existe  un  centre  cérébral  et  un  centre  spinal  pour  la 
vessie.  Le  centre  spinal  peut  être  mis  en  jeu,  soit  d’une  manière  réflexe, 
soit  par  les  stimulations  qui  lui  arrivent  du  cerveau.  Le  centre  cérébral 
peut  entrer  en  action,  soit  par  voie  réflexe  ou  par  l’influence  de  la 
volonté. 

Lorsque  la  pression  de  l’urine  dans  la  vessie  s’est  accrue  au  delà 
d’une  limite,  déterminée  non  seulement  par  la  quantité  de  liquide, 
mais  aussi  par  l’état  de  contraction  de  la  vessie,  le  col  de  l’organe 
s’entr’ouvre,  et  une  goutte  d’urine  vient  se  mettre  en  contact  avec  les 
nerfs  sensitifs  du  canal  de  l’urèthre.  L’irritation  qu’elle  provoque  à ce 
nivéau,  met  en  jeu  d’une  manière  réflexe,  l’action  du  centre  spinal  qui 
exerce  aussitôt  une  influence  inhibitive  sur  le  sphincter  de  la  vessie  et 
une  influence  stimulante  sur  le  muscle  detrusor  urinæ.  Cette  action 
réflexe  peut  aussi  être  produite  par  l’excitation  de  certains  nerfs  cutanés. 
C’est  ainsi  que  l’application  d’une  éponge  mouillée  sur  l’anus  ou  sur 
le  périnée  favorise  l’expulsion  de  l’urine.  Le  centre  cérébral  est  géné- 
ralement mis  en  jeu  par  la  sensation  de  réplétion  de  la  vessie;  il  peut 
également  se  mettre  en  action  sous  l’influence  de  la  volonté,  bien  que 
l’urine  ne  soit  contenue  dans  la  vessie  qu’en  faible  quantité.  Les 
émotions  morales,  telles  que  la  peur,  exercent  également  une  influence 
sur  ce  centre. 

Le  centre  cérébral  est  encore  excité  d’une  manière  réflexe  par  l’inter- 
médiaire du  sens  de  l’ouïe.  Lorsque  ses  malades  éprouvaient  de  la 
difficulté  à uriner,  Boerhaave  faisait  verser  de  l’eau  d’une  certaine 
hauteur  dans  un  bassin  à la  portée  de  l’ouïe  du  malade.  L’agitation 
nerveuse  provoque  parfois  la  rétention  de  l’urine,  au  lieu  d’en  favoriser 
l’expulsion.  S’il  y a intérêt  à examiner  séance  tenante  les  urines  des 
malades  qui  éprouvent  de  la  gêne  à accomplir  l’acte  de  la  miction, 
le  médecin  aboutira  facilement  au  résultat  en  question  en  se  retirant 
dans  une  chambre  voisine  et  en  laissant  échapper  de  l’eau  par  un 
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robinet.  Il  sutiit  même  pour  favoriser  l’expulsion  de  l’urine  de  se  rap- 
peler par  exemple  le  bruit  produit  par  une  chute  d’eau. 

Les  sédatifs  vasculaires  sont  des  substances  qui  calment  1 irritabilité 
de  la  vessie  et  qui  apaisent  la  douleur  en  même  temps  que  le  besoin 
d’uriner.  Cette  sensation  est  produite  par  la  présence  de  l’urine  dans 
la  vessie,  mais  elle  peut  aussi  résulter  de  l’irritation  d’un  calcul  ou  de 
l’inflammation  de  la  muqueuse  vésicale.  Si  le  ténesme  est  dû  à la 
présence  d’un  calcul  on  administrera  souvent  avec  avantage  le  car- 
bonate de  calcium.  Les  douleurs  de  la  cystite  peuvent  être  apaisées 
par  l’emploi  de  bains  de  siège  aussi  chauds  que  possible.  L’irritabilité 
des  nerfs  de  la  vessie  est  calmée  par  l’opium,  par  la  belladone,  parla 
jusquiame,  par  les  boissons  chaudes  absorbées  en  grande  quantité,  soit 
seules,  soit  sous  la  forme  d'une  infusion  ou  d’une  décoction  de  sub- 
stances mucilagineuses. 

Dans  la  cystite  chronique,  l’irritation  s’apaise  parfois  sous  l’influence 
des  astringents,  tels  que  le  buchu,  l’uva-ursi,  la  pareira  brava,  et 
l’alchemilla. 

Les  toniques  vésicaux  sont  des  substances  qui  augmentent  le  pouvoir 
contractile  des  fibres  musculaires  de  la  vessie.  On  peut  les  employer 
dans  deux  conditions  opposées  : pour  renforcer  l’énergie  du  muscle 
detrusor  urinæ  et  prévenir  ainsi  la  rétention  de  l’urine,  ou  bien  pour 
tonifier  le  sphincter  de  la  vessie  et  prévenir  l’incontinence  de  l’urine. 
Un  certain  nombre  de  médicaments,  par  exemple  la  cantharide, 
augmentent  le  pouvoir  irritant  île  l’urine  et  font  par  là  même  contracter 
plus  énergiquement  le  sphincter  de  la  vessie.  On  cherche  parfois  à 
changer  la  direction  de  l’action  réflexe,  et  dans  ce  but,  on  passe  une 
ou  deux  fois  par  jour  une  bougie  dans  le  canal  de  l’urèthre  ou  bien 
on  injecte  jusqu’au  col  de  la  vessie  une  solution  de  nitrate  d’argent 
(50  centigr.  à 1 gramme  50  centigr.  pour  30  grammes  d’eau).  Un  certain 
nombre  de  médicaments  portent  leur  action  sur  les  centres  nerveux  et 
sont  parfois  utiles  en  calmant  l’irritabilité  réflexe  de  la  vessie;  d’autres 
fois  ils  préviennent  l’incontinence  en  activant  l’excitabilité  du  centre 
spinal,  de  façon  à provoquer  une  contraction  plus  énergique  du 
sphincter  de  la  vessie.  Le  bromure  de  potassium  appartient  à la  pre- 
mière catégorie  et  la  strychnine  à la  seconde.  La  belladone,  un  des 
meilleurs  remèdes  à opposer  à l’incontinence  de  l’urine,  agit  certaine- 
ment sur  les  centres  nerveux,  mais  on  ne  sait  pas  encore  très  bien 
comment.  Il  est  possible  que  la  belladone  rende  la  vessie  moins 
impressionnable  aux  variations  de  pression  de  l’urine,  juste  comme 
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elle  diminue  la  sensibilité  du  cœur  aux  modifications  de  la  pression 
sanguine. 

SÉDATIFS  ET  ASTRINGENTS  URINAIRES. 

A l’état  de  santé,  les  voies  urinaires  sécrètent  une  faible  quantité  de 
mucus,  et  la  présence  de  l’urine  dans  la  vessie  comme  son  passage  par 
le  canal  de  l’urèthre  ne  provoquent  pas  la  moindre  douleur.  La  douleur 
et  le  ténesme  s’observent  parfois  lorsque  l’urine  est  très  acide  ou 
qu’elle  renferme  des  cristaux  d’acide  urique.  Les  sels  de  potassium  et 
de  lithium  sont  alors  indiqués.  Lorsque  la  muqueuse  vésicale  elle- 
même  est  irritable  ou  enflammée,  le  mucus  est  sécrété  en  plus  grande 
quantité  et  le  malade  éprouve  un  besoin  constant  d’uriner.  II  y a alors 
deux  indications  à remplir  : il  faut  calmer  l’irritabilité  de  la  vessie  et 
combattre  l’état  inflammatoire.  La  belladone  remplit  le  mieux  la 
première  indication,  et  on  peut  employer  les  astringents  pour  remplir 
la  seconde. 

Les  mêmes  indications  existent  dans  (l’inflammation  du  canal  de 
l’urèthre,  mais  ici  on  emploie  de  préférence  le  poivre  de  cubèbe,  le 
copahu  et  l’essence  de  bois  de  santal.  Mieux  vaut  encore  recourir  aux 
applications  astringentes  directes,  c’est-à-dire  aux  injections  d’une 
solution  d’alun,  de  sulfate  ou  d’acétate  de  zinc  et  d’acétate  de  plomb. 

Les  poudres  à l’état  de  division  extrême  peuvent  rendre  service  en 
s’opposant  au  contact  réciproque  des  parois  de  la  muqueuse  enflammée. 
Ainsi  s’expliquent  les  avantages  que  l’on  retire  d’un  mélange  de 
sulfate  de  zinc  et  d’acétate  de  plomb  : une  double  décomposition  a 
lieu  et  le  sulfate  de  plomb  précipite  sous  la  forme  d’une  poudre 
blanche  très  ténue.  La  kaoline,  le  bismuth  et  le  calomel  ont  été 
employés  dans  le  même  but.  Depuis  qu’il  est  établi  que  la  gonorrhée 
est  une  affection  microbienne,  on  a eu  fréquemment  recours  aux 
injections  antiseptiques  dans  le  canal  de  l’urèthre.  Citons  parmi  les 
antiseptiques  les  plus  employés  : le  permanganate  de  potassium  et  de 
zinc,  l’acide  borique,  l’acide  phénique,  les  sulfo-phénates  et  l’acide 
sulfureux.  Les  injections  de  chloral,  de  chlorure  et  de  nitrate  mercu- 
riques  et  de  chlorure  de  zinc  sont  à la  fois  astringentes  et  antisep- 
tiques. 

Le  bénéfice  que  l’on  retire  du  copahu  dans  l'inflammation  de  la 
vessie  et  de  l’urèthre  paraît  dû  également  à l’action  antiseptique  de 
ce  médicament.  Etant  excrété  en  grande  partie  par  les  reins,  il  rend 
l’urine  antiseptique  et  il  retarde  ou  même  il  prévient  complètement 
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la  putréfaction  de  ce  liquide.  Les  voies  urinaires  dans  toute  leur 
étendue,  depuis  les  glomérules  de  Malpighi  jusqu’à  l’orifice  externe  du 
canal  de  l’urèthre,  sont  ainsi  lavées  par  une  urine  antiseptique  qui  tue 
ou  qui  entraine  tous  les  germes  qu’elle  rencontre  sur  son  passage.  Le 
poivre  de  cubèbe,  les  terpines  (1),  et  la  naphthaline  (2)  ont  probable- 
ment une  action  analogue  à celle  du  copahu. 

(1)  Schmiedeberg,  Arzneimittelléhre,  p. 

(2)  Rossbach.  Berlin.  Klin.  Wochensch.,  1884,  n»  46,  p.  279. 


CHAPITRE  XVI. 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  SYSTÈME  GÉNITAL. 

APHRODISIAQUES  ET  ANAPHRODISIAQUES. 

La  fonction  sexuelle  est  régie  par  deux  centres  nerveux,  un  centre 
cérébral  et  un  spinal.  Le  centre  cérébral  est  le  siège  des  sensations  et 
des  désirs  qui  poussent  vers  l’acte  sexuel.  Le  centre  spinal  assure  les 
conditions  d’érection  voulues  des  organes  génitaux.  Ces  deux  centres 
peuvent  agir  indépendamment  l’un  de  l’autre  : il  en  est  ainsi  après  la 
division  de  la  moelle  épinière.  Mais  à l’état  normal  ces  deux  centres 
influent  l’un  sur  l’autre  : l’excitation  du  centre  spinal  réagit  sur  le 
centre  cérébral  pour  faire  naître  les  désirs  vénériens,  et  réciproque- 
ment l’excitation  du  centre  cérébral  réagit  sur  le  centre  spinal,  de 
façon  à produire  l’érection  des  organes  génitaux. 

L’érection  de  la  verge  est  due  en  partie  à la  dilatation  des  artérioles 
qui  aboutissent  aux  espaces  lacunaires  de  la  verge,  et  en  partie  à la 
contpression  des  veinules  efférentes.  Le  membre  augmente  donc  de 
volume  et  devient  rigide.  Au  moment  de  l’orgasme  vénérien,  la  turgi- 
dité  de  la  verge  augmente  encore  par  l’arrêt  partiel  de  la  respiration  ; 
nous  savons,  en  effet,  que  le  sang  veineux  exerce  une  action  stimulante 
sur  le  centre  vaso-moteur  et  élève  la  pression  sanguine.  Le  sang  arrive 
donc  à la  verge  sous  une  pression  plus  forte. 

La  dilatation  des  artères  des  organes  génitaux,  et  l’érection  qui  en 
résulte,  succèdent  à l’excitation  soit  du  centre  érecteur  situé  dans  la 
moelle  lombaire,  soit  des  nerfs  vaso-dilatateurs  (nerfs  érecteurs)  qui 
vont  de  la  moelle  aux  organes  génitaux  et  qui  se  terminent  dans  un 
plexus  ganglionnaire  enveloppant  les  artérioles. 

L’excitation  du  centre  lombaire  peut  être  obtenue  par  action  réflexe, 
par  l’excitation  des  extrémités  périphériques  des  nerfs  sensibles  des 
organes  génitaux.  La  représentation  des  sensations  de  volupté  peut 
avoir  le  même  effet. 

Le  siège  précis  du  centre  génital  cérébral  n’est  pas  encore  connu. 

Eckliard  a noté  que  l’irritation  des  pédoncules  cérébraux  produit  les 
mêmes  effets  que  l’irritation  des  nerfs  érecteurs. 

Le  centre  génital  cérébral  peut  être  excité  par  les  impressions  portant 
sur  les  nerfs  sensitifs  ou  sensoriels,  par  exemple  sur  le  nerf  optique,  le 
nerf  auditif,  le  nerf  olfactif,  sur  les  nerfs  sensibles  des  seins,  des 
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organes  génitaux,  de  la  vessie,  de  la  prostate  et  des  cuisses.  C’est  ainsi 
que  l’excitation  sexuelle  succède  à la  vue  d’images  érotiques,  à la  lec- 
ture ou  à l’audition  d’histoires  licencieuses,  et  à l’irritation  de  la  peau 
soit  par  les  frictions  superficielles,  soit  par  les  habits,  par  des  parasites 
ou  par  des  affections  cutanées  de  nature  diverse.  La  distension  de  la 
vessie  aboutit  au  même  résultat,  et  l’irritation,  produite  par  la  glande 
prostatique  hypertrophiée,  est  vraisemblablement,  dans  un  grand 


Fig.  154.  — Schéma  pour  expliquer  l'action  des  aphrodisiaques  et  des  anaphrodisiaques. 
Les  deux  taches  figurent  les  centres  génitaux,  cérébral  et  spinal.  La  direction  des  impul- 
sions nerveuses  est  indiquée  par  des  flèches. 


nombre  de  cas,  la  cause  de  la  surexcitation  sexuelle  qui  s’observe 
parfois  chez  les  vieillards.  L’acidité  de  l’urine,  que  l’on  constate  fré- 
quemment chez  les  goutteux,  peut  avoir  le  même  effet  que  l’engorge- 
ment de  la  prostate.  D’après  Jacobi  (1),  le  chlorate  et  le  nitrate  de 
potassium  rendent  les  urines  irritantes  au  point  de  provoquer  l’exci- 
tation génésique  la  plus  vive  et  même  la  masturbation.  La  présence 
d’ascarides  lombricoïdes  dans  le  rectum,  mais  surtout  dans  le  vagin, 
peut  également  produire  l’irritation  sexuelle.  L’irritation  de  la  mu- 
queuse rectale  par  des  bémorrhoïdes  ou  par  des  fissures  peut  exciter 
les  organes  génitaux  au  point  de  provoquer  l’onanisme  ou  la  nympho- 
manie. L’accumulation  de  matières  fécales  dans  le  rectum  ou  dans  le 
colon  paraît  aboutir  parfois  au  même  résultat.  L’excitation  des  organes 
génitaux,  quelle  qu’en  soit,  du  reste,  l’origine,  se  fait  surtout  valoir 
pendant  la  nuit,  et  elle  donne  lieu  alors,  suivant  qu’elle  est  plus  ou 

(1)  Medical  Times  and  Gazette,  1870,  vol.  I,  p.  177. 
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moins  prononcée,  à des  rêves  érotiques  ou  même  à des  pollutions 
involontaires. 

Le  centre  génital  lombaire  est  surtout  facilement  excité  par  l’irrita- 
tion mécanique  des  organes  génitaux.  Toutefois,  l’irritation  de  la  mu- 
queuse des  voies  urinaires  constitue  également  un  stimulant  puissant 
du  centre  érecteur,  ainsi  qu’il  est  démontré  par  le  priapisme  doulou- 
reux que  l’on  observe  dans  l’empoisonnement  par  la  cantharide. 

La  distension  du  rectum  ou  du  colon  par  des  matières  fécales  peut 
stimuler  directement  le  centre  génital  spinal,  sans  affecter  le  centre 
cérébral,  et  donner  lieu  ainsi,  pendant  la  nuit,  à des  émissions  sémi- 
nales non  précédées  de  rêves  voluptueux.  L’accumulation  de  gaz  dans 
l’estomac  ou  l’intestin  peut  avoir  le  même  effet  (fig.  155). 


Nerfs  optiques 

Nerfs  auditifs 

Nerfs  olfactifs 

Nerfs  sensitifs  des  seins  et  de  la  peau.  . . . 

Estomac 

Intestin 

Nerfs  érecteurs  allant  aux  artères  génitales. 

Nerfs  sensitifs  des  organes  génitaux 

— — de  la  prostate  et  de  la  vessie. 

— — du  périnée  et  du  rectum . . . 

Fig.  155,  — Schéma  pour  expliquer  les  effets  sur  les  centres  génitaux  de  l 'irritation  provo- 
quée par  la  distension  de  l'estomac  ou  de  l'intestin  par  des  gaz,  par  dos  matières  âcres  ou 
par  des  matières  fécales. 


APHRODISIAQUES. 

Les  aphrodisiaques  sont  des  médicaments  qui  augmentent  l’appétit 
sexuel. 

Pour  réveiller  les  désirs  génésiques,  on  peut  avoir  recours  à l’irrita- 
tion des  fesses,  que  l’on  fouette  à l’aide  d’un  linge  ou  à l’aide  d’orties  (1). 

L’accomplissement  des  fonctions  sexuelles  présuppose  toujours  une 
santé  convenable  et  une  alimentation  suffisante;  si  ces  conditions  ne 
sont  pas  réalisées,  l’excitation  pure  et  simple  des  centres  génitaux  est 

(1)  Trousseau  et  Pidoux.  Traité  de  thérapeutique. 
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impuissante  à provoquer  un  coït  fécondant.  Les  toniques,  en  général, 
et  notamment  le  fer  peuvent  alors  être  utiles  : ce  sont  des  aphrodi- 
siaques directs. 

L’action  de  la  strychnine  est  double  : cet  alcaloïde  active  la  nutrition 
générale  et  rend  les  centres  génitaux  plus  sensibles  à l’action  des  irri- 
tants génésiques. 

Le  chanvre  indien  ne  parait  pas  jouir  de  propriétés  aphrodisiaques 
directes.  Si  les  Orientaux  se  procurent  des  visions  et  des  rêves  érotiques 
à l’aide  de  ce  médicament,  ç’est  probablement  parce  qu’ils  l’associent 
au  musc,  à l’ambre  et  aux  préparations  cantharidiennes.  Dans  ces  con- 
ditions, on  conçoit  que  le  délire,  provoqué  par  le  chanvre  indien, 
revête  un  caractère  érotique. 

L’action  aphrodisiaque  des  cantharides  est  due  à leurs  effets  irri- 
tants sur  la  muqueuse  uréthrale,  et  leur  emploi  n’est  pas  exempt  de 
dangers.  La  blatte  des  cuisines,  dont  on  se  sert  parfois  en  vue  de  son 
action  diurétique,  a une  action  analogue  à celle  des  cantharides  (1). 

L’alcool  excite  le  centre  génital  du  cerveau  et  augmente  l’appétit 
sexuel,  tout  en  mettant  obstacle  à l’accomplissement  de  l’acte  géné- 
sique (2).  L’impuissance,  d’origine  alcoolique,  est  peut-être  due  en 
partie  à la  paralysie  du  centre  génital  lombaire;  toutefois,  la  paralysie 
du  centre  vaso-moteur  joue  aussi  vraisemblablement  un  rôle  impor- 
tant dans  la  production  de  cette  impuissance.  En  effet,  il  est  établi  que 
l’alcool  peut  paralyser  le  centre  vaso-moteur  à tel  point  qu’il  ne  répond 
plus  du  tout  à l’excitation  du  sang  veineux,  et  que  la  suffocation  reste 
impuissante  à élever  la  tension  vasculaire  (3).  A l’état  normal,  la  ten- 
sion vasculaire  s’élève  pendant  l’acte  du  coït  parce  que  la  respiration 
est  retenue  momentanément  (p.  513);  cette  élévation  de  la  pression 
sanguine  fait  défaut  chez  les  alcoolisés,  et  la  verge,  tout  en  étant  gonflée 
par  la  dilatation  des  artères,  n’acquiert  pas  la  rigidité  voulue  pour  l’ac- 
complissement de  l’acte  sexuel. 

AN  APHRODISIAQUES. 

Ce  sont  des  substances  qui  amortissent  les  désirs  vénériens. 

Les  agents,  employés  comme  anaphrodisiaques,  sont  : 

(1)  Buttenwieser.  Der  practische  Arzt,  feb.  1882. 

(2)  Shakespeare,  Macbeth,  acte  II,  scène  3°. 

(3)  Bogiel.  Pflüger's  Archiv,  vol.  VIII. 
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La  glace. 


La  ciguë. 


Les  bains  froids  généraux 


Le  camphre. 
La  digitale. 
Les  purgatifs 


et  locaux. 

Les  bromures  de  potassium 


et  d’ammonium. 
L’iodure  de  potassium. 


Les  émétiques. 
La  saignée. 


Les  uns  ont  une  action  topique,  localisée  aux  organes  génitaux;  les 
autres  portent  leur  action  surles  centres  génitaux.  Les  anaphrodisiaques 
de  cette  dernière  catégorie  agissent  soit  sur  la  structure  même  des  élé- 
ments nerveux,  soit  sur  la  circulation  ou  sur  la  nutrition. 

Les  applications  constamment  répétées  de  glace,  constituent  un  des 
antiaphrodisiaques  les  plus  puissants. 

Le  bromure  de  potassium  exerce  probablement  une  action  à la  fois 
locale  et  générale. 

Il  arrive  que  le  centre  génital  lombaire  est  soumis  à des  excitations 
réflexes  trop  vives  et  presque  continues,  et  il  est  alors  formellement 
indiqué  d’éliminer  Y agent  irritant.  C’est  dans  ce  sens  que  les  soins  de 
propreté  les  plus  minutieux  et  même  la  circoncision  sont  particulière- 
ment utiles  chez  ceux  qui  habitent  les  contrées  chaudes,  où  le  smegma 
préputial  s’accumule  en  grande  abondance  tout  autour  du  gland.  Dans 
les  contrées  froides  comme  dans  les  pays  chauds,  la  circoncision  par- 
tielle ou  totale  est  indiquée  toutes  les  fois  que  le  prépuce  est  fort  long 
et  son  orifice  très  étroit. 

Chez  les  goutteux,  on  cherchera  à diminuer  l’acidité  de  l’urine  et  à 
calmer  l’irritation  qui  en  résulte,  par  l’administration  des  sels  potas- 
siques ou  lithiques.  Le  prurit  du  prépuce  ou  de  la  vulve  s’observe  dans 
la  glycosurie. 

Si  les  pollutions  nocturnes  surviennent  vers  le  matin  et  paraissent 
dépendre  d’une  distension  de  la  vessie  par  les  urines,  il  est  bon  de 
réveiller  le  malade  pour  le  faire  uriner,  une  heure  et  même  davantage 
avant  le  lever. 

Si  l’excitation  sexuelle  provient  de  la  présence  d’un  calcul  dans  la 
vessie,  on  aura  recours  au  traitement  opératoire  de  cette  affection. 
Lorsque  ce  traitement  n’est  pas  applicable  ou  que  l’irritation  provient 
d’une  hypertrophie  de  la  prostate,  on  s’adressera  au  bromure  de  potas- 
sium administré  à hautes  doses,  pourvu  qu’un  examen  attentif  ait 
prouvé  que  les  urines  ne  sont  ni  trop  acides  ni  trop  alcalines. 

Les  ascarides  dans  le  rectum  doivent  être  chassés  par  les  anthel- 
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mintiques.  Contre  les  hémorrhoïdes  on  aura  recours  au  soufre,  admi- 
nistré à l’intérieur  ou  même  à une  opération  chirurgicale.  L’accumu- 
lation de  matières  fécales  dans  le  rectum  ou  dans  le  colon  sera  traitée 
par  les  purgatifs  et  les  apéritifs.  La  dyspepsie  tlatulente  sera  combattue 
par  les  alcalins,  les  cholagogues,  les  amers  et  mieux  encore  par  la 
strychnine  qui  donne  du  tonus  à l’intestin. 

La  congestion  des  organes  génitaux  ou  de  la  partie  inférieure  de  la 
moelle  épinière  sera  traitée  par  les  moyens  ordinaires.  On  recomman- 
dera au  malade  de  ne  pas  se  vêtir  trop  chaudement  autour  des  reins, 
et  de  se  coucher  sur  un  matelas  dur  plutôt  que  sur  un  lit  de  plumes. 
Certains  malades  ont  des  émissions  spermatiques  parce  qu’ils  se  cou- 
chent sur  le  dos,  probablement  à la  suite  de  l’action  de  la  chaleur  sur 
la  moelle  épinière.  A ceux-là  on  peut  conseiller  de  serrer  autour  des 
reins  une  corde  dont  le  nœud  est  placé  vis-à-vis  de  la  moelle  lombaire; 
de  cette  façon  le  malade  s’éveille  la  nuit  dès  qu’il  se  couche  sur  le  dos. 
Les  mouvements  des  membres  inférieurs,  notamment  ceux  qu’on  exé- 
cute pendant  la  marche,  n’exercent  pas  sur  la  congestion  des  organes 
génitaux  une  influence  aussi  favorable  que  les  exercices  des  bras,  no- 
tamment ceux  qu’on  fait  pour  ramer  ou  ceux  qu’exécutent  les  charpen- 
tiers et  les  forgerons.  En  effet,  pendant  la  marche  le  sang  est  attiré  vers 
les  membres  inférieurs  et  il  peut  être,  sur  son  trajet,  en  partie  dévié 
vers  les  organes  pelviens;  dans  le  second  cas,  au  contraire,  le  sang  est 
chassé  vers  les  membres  supérieure.  Les  mouvements  des  pieds  qu’on 
exécute  pour  faire  tourner  une  courroie  ou  pour  mettre  en  mouvement 
une  machine  à coudre  sont  particulièrement  nuisibles,  à cause  des 
frottements  qui  se  produisent  entre  les  habits  et  les  organes  génitaux. 

Les  travaux  soutenus  de  l'intelligence  ont  une  action  analogue  à celle 
des  mouvements  corporels.  Une  alimentation  modérée,  une  diète  sur- 
tout composée  de  végétaux  et  dépourvue  de  substances  stimulantes 
peuvent  rendre  les  plus  grands  services. 


EMMÉNAOGOGUES  ET  ECBOLIQUES. 

Les  emménagogues  sont  des  remèdes  qui  rétablissent  et  qui  régulari- 
sent le  flux  menstruel. 

Les  ecboliques  sont  des  agents  médicamenteux  qui  provoquent 
l 'expulsion  du  contenu  de  l’utérus. 

Au  moment  de  la  menstruation,  l’utérus  et  les  ovaires  sont  le  siège 
d’une  congestion  intense.  Un  ovule  se  détache  et  l’utérus  donne  lieu  à 
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un  écoulement  de  sang.  L’aménorrhée  peut  être  due  à des  conditions 
morbides  locales  ou  générales.  Elle  s’observe  fréquemment  dans  la 
débilité  et  dans  l’anémie,  surtout  celles  qui  proviennent  d’une  consoli- 
dation localisée  des  poumons. 

D’autre  part,  l’anémie  peut  n’être  que  la  cause  prédisposante  d’une 
aménorrhée  et  celle-ci  être  produite  à l’occasion  d’un  trouble  local  des 
organes  sexuels.  Les  médicaments  hématogènes,  tels  que  le  fer,  le 
manganèse  et  l’huile  de  foie  de  morue  sont  des  emmén cigognes  indi- 
rects. 

Dans  le  but  d’attirer  le  sang  vers  l’utérus,  on  peut  avoir  recours  aux 
bains  de  pieds  chauds,  aux  bains  de  siège  chauds,  aux  cataplasmes 
sinapisés  sur  les  cuisses  et  sur  la  partie  inférieure  de  l’abdomen,  à 
l’application  de  sangsues  au  périnée  et  aux  cuisses,  aux  purgatifs  aloë- 
tiques,  etc. 

A première  vue,  l’action  des  bains  de  pieds  sur  l’utérus  paraît  diffi- 
cile à expliquer.  Mais  nous  savons  que  les  bains  de  pieds  chauds  dila- 
tent vivement  les  artères  crurales  et  il  est  probable  que  cette  dilatation 
s’étend  jusqu’aux  artères  iliaques,  d’où  naissent  les  artères  nourriciè- 
res dp  l’utérus.  En  outre,  il  existe  probablement  des  connexions  ner- 
veuses étroites  entre  la  vascularisation  de  l’utérus  et  celle  des  pieds. 

La  suppression  des  règles  que  l’on  observe  si  souvent  comme  consé- 
quence de  l’action  du  froid  humide  sur  les  pieds,  plaide  en  faveur  de 
cette  hypothèse. 

On  a donné  le  nom  A' emménagogues  directs  aux  agents  médicamen- 
teux qui  paraissent  exercer  une  action  stimulante  directe  sur  l’utérus. 
Leur  mode  d'action  est  encore  inconnu.  Nous  savons  seulement  qu’à 
haute  dose  toutes  ces  substances  provoquent  des  contractions  utérines. 

Les  emménagogues  principaux  sont  : 


Emménagogues  indirects.  Emménagogues  directs. 


Bains  de  pieds  chauds. 

» de  siège  chauds. 

» de  moutarde. 
Sangsues  aux  pieds. 

» aux  cuisses. 

Bains  de  moutarde. 
Cataplasmes  de  moutarde. 
Purgatifs,  par  ex.  l’aloës. 


Ergot. 

Digitale. 

Sabine. 

Quinine. 

Assafœtida. 

Myrrhe. 

Guaiac. 

Cantharides. 
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Fer. 

Manganèse. 

Huile  de  foie  de  morue. 
Strychnine. 


Borax. 

Rue. 

Hydrastis  (1). 


ECBOLIQUES. 


Les  fibres  lisses  de  l’utérus,  comme  celles  de  l’urèthre  et  du  cœur  de 
la  grenouille,  paraissent  êtres  capables  de  contractions  rythmiques  et 
semblent  même  pouvoir  se  contracter  en  dehors  de  toute  influence  du 
système  nerveux  général.  Cependant,  à l’état  normal,  l’action  du  mus- 
cle utérin  est  sous  la  dépendance  de  centres  nerveux  supérieurs.  Les 
contractions  de  la  matrice  sont  régies  par  un  centre  réflexe  situé  dans 
la  moelle  lombaire,  qui  agit  encore  parfaitement  après  que  la  moelle 
a été  sectionnée  au  dos.  L’irritation  des  nerfs  ovariques,  cruraux  et 
sciatiques  peut  exercer  sur  ce  centre  une  stimulation  réflexe  et  dégager 
des  contractions  utérines.  Des  effets  analogues  sont  produits  par  cer- 
tains médicaments,  tels  que  l’ergotine,  la  picrotoxine  et  la  strychnine 
et  par  la  veinosité  excessive  du  sang  qui  est  due  à l’asphyxie. 

L’utérus  possède  aussi  un  centre  cérébral  (p.  514)  capable  d’exciter 
le  centre  lombaire.  En  effet,  il  est  établi  que  la  stimulation  du  cervelet, 
des  pédoncules  cérébraux,  des  corps  striés  et  des  couches  optiques, 
peut  provoquer  des  contractions  de  la  matrice. 

D’après  Von  Basch  et  Hoffmann,  les  impulsions  d’origine  centrale 
arrivent  à l’utérus  par  deux  voies  différentes.  La  première  est  formée 
de  nerfs  qui  passent  du  ganglion  mésentérique  inférieur  dans  le  plexus 
hypogastrique.  L’irritation  de  ces  nerfs  produit  la  contraction  circu- 
laire de  l’utérus,  la  descente  du  col  et  la  dilatation  de  l’orifice  externe. 
La  seconde  voie  est  constituée  par  des  fibres  qui  proviennent  des  nerfs 
sacrés,  traversent  le  bassin  et  se  rendent  au  plexus  hypogastrique  : ils 
représentent  les  nerfs  érecteurs.  L’irritation  de  ces  fibres  fait  contracter 
l’utérus  dans  le  sens  de  la  longueur  : le  col  remonte  et  l’orifice  externe 
se  referme. 

Le  mécanisme  intime  de  l’action  des  ecboliques  n’est  pas  encore 
nettement  élucidé.  L’ammoniaque,  introduit  dans  la  circulation, 
paraît  exciter  directement  les  fibres  musculaires  de  la  matrice;  en 
effet,  son  action  ecbolique  continue  après  la  division  de  toutes  les 
connexions  nerveuses  de  l’organe. 

(1)  Fellneh.  Die  physiol.  Wirk.  einiger  Præpar.  d.  Hydr.  Canad.  — Wien.  med. 
Jahrbücher,  1885. 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


521 


Les  principaux  ecboliques  sont  : 

L’Ergot. 

L’Hydrastis. 

La  Quinine. 

La  Sabine. 

Le  Thuya. 

Usages  thérapeutiques.  — Les  ecboliques  sont  employés  pour  hâter 
l'expulsion  de  l’enfant  à l’époque  de  l’accouchement,  dans  les  cas  où 
les  forces  expulsives  sont  trop  faibles,  pourvu  que  la  voie  de  sortie  ait 
la  largeur  normale.  On  les  emploie,  en  outre,  pour  provoquer  une  con- 
traction énergique  de  l’utérus  et  prévenir  ainsi  les  hémorragies  après  la 
délivrance. 

Adjuvants.  — La  compression  énergique  du  ventre,  le  pétrissage  de 
l'utérus  et  les  applications  froides  sur  le  ventre  aident  puissamment  à 
l’action  des  médicaments  ecboliques.  On  a recours  également  aux  ster- 
nutatoires  pour  suppléer  au  pouvoir  expulsif  de  l’utérus. 

Les  injections  vaginales  d’eau  chaude  produisent  des  contractions 
utérines  énergiques  et  arrêtent  aussitôt  les  hémorragies  après  la  déli- 
vrance. Une  partie  du  liquide  injecté  pénètre  peut-être  dans  la  matrice 
à travers  le  col  relâché  et  entrouvert  (p.  407). 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  GLANDES  MAMMAIRES. 

Les  glandes  mammaires  se  comportent  vis-à-vis  du  système  nerveux 
central  et  des  médicaments  à peu  près  comme  les  glandes  salivaires. 
Toutefois,  l’action  du  système  nerveux  central  sur  les  glandes  mam- 
maires n’a  pu  encore  être  nettement  établie,  les  expériences  faites  sur 
les  animaux  n’ayant  pas  donné  de  résultats  définitifs.  Cette  action  est 
bien  manifeste  cependant,  car  nous  savons  que  les  émotions  morales 
vives  arrêtent  parfois  la  sécrétion  du  lait,  ou  altèrent  les  qualités  de 
ce  liquide,  et  que  les  applications  topiques  de  belladone  arrêtent  égale- 
ment la  sécrétion  lactée.  L’élévation  de  la  tension  vasculaire  à l’inté- 
rieur de  la  glande  active  la  sécrétion  du  lait  et  la  titillation  du  mame- 
lon accélère  à la  fois  le  cours  du  sang  dans  la  glande  et  la  sécrétion  du 
lait.  On  ignore  s’il  existe  des  nerfs  sécréteurs  affectant  directement  les 
cellules  glandulaires. 

La  nutrition  et  les  exercices  corporels  exercent  l’influence  la  plus 
manifeste  sur  les  qualités  et  la  quantité  du  lait.  Comme  le  fait  observer 
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Dolan,  il  arrive  assez  souvent  que  le  lait  des  nourrices  habituées  au 
grand  air  et  à une  nourriture  grossière  mais  substantielle,  perd  ses 
qualités  dès  qu’on  les  condamne  à la  bonne  chère  et  au  repos.  Dans 
ces  conditions,  il  importe,  autant  que  possible,  de  leur  rendre  leur 
régime  antérieur. 

Certains  médicaments  sont  éliminés  avec  le  lait  : tels  sont  l’ammo- 
niaque, les  huiles  essentielles  contenues  dans  les  plantes  de  la  famille 
des  ombellifères  et  des  crucifères,  comme  l’essence  d’anis,  de  cumin, 
d’aneth,  d’absinthe,  d’ail  ; tels  sont  encore  le  copahu  et  la  thérébentine. 
Les  principes  purgatifs  de  la  rhubarbe,  du  séné,  de  la  scamonée,  de 
l’huile  de  ricin,  etc.,  passent  également  dans  le  lait;  il  en  est  de  même 
de  l’opium,  de  l’iode,  de  l’indigo,  et  d’un  certain  nombre  de  métaux, 
tels  que  l’antimoine,  l’arsenic,  le  bismuth,  le  fer,  le  plomb,  le  mercure 
et  le  zinc. 

Les  essences  à odeur  aromatique  ne  modifient  pas  directement  la 
sécrétion  lactée,  mais  elles  rendent  le  lait  plus  agréable  à prendre. 
Lorsqu’il  s’agit  d’activer  cette  sécrétion,  on  administre  parfois  ces 
essences  avec  avantage  : l’enfant  prend  le  mamelon  avec  avidité,  il 
fait  des  mouvements  de  succion  plus  énergiques  et  il  stimule  d’une 
manière  réflexe  le  fonctionnement  de  la  glande  mammaire.  Les  essences 
d’anis  ou  d’aneth  peuvent  ainsi  faire  office  de  galactogènes.  L’ail  et  le 
copahu  au  contraire  rendent  le  lait  désagréable  à prendre.  Le  jabo- 
randi  active  momentanément  la  sécrétion  lactée.  L’action  galactogène 
de  la  bière  et  du  vin  ne  se  maintient  pas  longtemps,  et  les  mères  qui 
allaitent  leurs  enfants  font  mieux  de  prendre  du  lait  que  des  boissons 
alcooliques.  Si  le  lait  ne  renferme  pas  une  quantité  suffisante  de 
matières  salines,  on  fait  bien  de  donner  à la  mère  les  sels  qui  font 
défaut  dans  son  lait. 

Les  boissons  acides  doivent  être  interdites  : elles  peuvent  provoquer 
des  coliques  chez  l’enfant.  Les  sels  neutres,  administrés  à la  mère, 
produisent  des  effets  laxatifs  chez  l’enfant.  Il  en  est  de  même  du  séné, 
de  l’huile  de  ricin,  de  la  rhubarbe,  de  la  scamonée,  du  jalap  et  du 
soufre.  Les  sels  potassiques,  administrés  à la  mère,  ont  des  effets  diuré- 
tiques chez  l’enfant.  Le  mercure,  l’arsenic  et  l’iodure  de  potassium 
peuvent  également  être  administrés  à l’enfant  par  l’intermédiaire  de  la 
femme  qui  le  nourrit. 


CHAPITRE  XVII. 


MODES  D’ADMINISTRATION  DES  MEDICAMENTS. 

On  peut  employer  les  médicaments  en  vue  de  leur  action  locale,  en 
vue  de  leur  action  générale,  ou  de  l’une  et  de  l’autre  à la  fois.  Une 
solution  d’opium  peut  être  appliquée  sur  le  globe  oculaire  et  calmer 
localement  l’irritation  de  la  conjonctive.  Ingérées  par  la  bouche  ou 
introduites  sous  la  peau,  les  préparations  opiacées  peuvent  calmer  les 
douleurs  et  provoquer  le  sommeil,  en  vertu  de  leur  action  générale,  et 
alors  même  que  le  siège  de  la  douleur  serait  très  éloigné  du  tube 
digestif  ou  du  point  où  l’injection  a été  faite.  Appliqué  sous  la  forme 
de  suppositoire  vaginal,  l’opium  calme  les  douleurs  qui  compliquent 
les  affections  utérines,  grâce  à la  fois  à son  action  locale  et  à son 
action  générale. 

Si  l’on  a en  vue  l’action  générale  des  médicaments,  on  peut  les  faire 
absorber,  soit  par  le  peau,  par  le  tissu  cellulaire  sous-cutané,  par  les 
poumons,  par  les  muqueuses,  surtout  celle  du  canal  alimentaire,  par 
les  membranes  séreuses  et  par  les  veines.  A ces  différents  modes  d’ad- 
ministration correspondent  des  effets  différents,  tant  à cause  de  la 
rapidité  variable  de  l’absorption  que  des  phénomènes  réflexes  qui 
peuvent  résulter  de  l’action  locale  du  médicament  à son  point  d’intro- 
duction. 

ADMINISTRATION  DES  MÉDICAMENTS  PAR  LA  PEAU. 

On  peut  faire  pénétrer  les  médicaments  par  la  peau  de  trois  façons 
différentes  : 

1°  Par  la  peau  intacte  : méthode  épidermique  ; 

2°  Par  la  peau  dépouillée  de  son  épiderme  : méthode  endermique; 

3°  Par  le  tissu  cellulaire  sous-cutané  : méthode  hypodermique. 

Méthode  épidermique. — On  n’administre  que  rarement  les  substances 
médicamenteuses  par  la  peau  intacte  en  vue  de  leurs  effets  généraux  : 
en  effet,  lorsque  la  couche  épidermique  est  normale,  et  qu’elle  est 
lubréfiée  par  le  produit  des  glandes  sébacées,  l’absorption  des  liquides 
est  très  faible  et  très  difficile.  On  a recours  plus  souvent  à cette  méthode 
en  vue  de  l’action  locale  des  médicaments  ou  des  effets  réflexes  qu’ils 
peuvent  provoquer  par  l’intermédiaire  du  système  nerveux. 
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Chez  certains  animaux  inférieurs,  notamment  chez  la  grenouille,  la 
respiration  cutanée  est  tellement  intense,  que  l’animal  peut  continuer 
à vivre  longtemps  encore  après  la  cessation  des  mouvements  respira- 
toires. La  peau  respire  également  chez  l’homme  bien  que  d’une 
manière  à peine  perceptible  : en  effet,  la  quantité  d’oxygène  absorbé 
et  d’acide  carbonique  exalé  par  la  peau,  ne  représente  que  la  deux- 
centième  partie  de  la  quantité  de  gaz  absorbés  et  éliminés  par  les 
poumons. 

La  peau  absorbe,  assez  facilement,  d’autres  gaz  que  l’oxygène,  notam- 
ment l’hydrogène  sulfuré,  l’acide  carbonique,  l’oxyde  de  carbone  et 
les  vapeurs  d’acide  cyanhydrique,  d’éther  et  de  chloroforme.  Le  fait  que 
les  naufragés  épuisés  par  la  soif  éprouvent  le  plus  grand  bien-être  à se 
baigner  dans  l’eau  de  mer  et  à revêtir  des  vêtements  imbibés  d’eau  de 
mer,  rend  assez  probable  l’absorption  de  l’eau  par  la  peau  intacte; 
mais  ce  fait  semble  démontrer  également  que  les  solides  dissous  dans 
l’eau  ne  sont  pas  absorbés  par  la  peau.  On  a vivement  discuté  la 
question  de  savoir  si  les  matières  solides  appliquées  à l’état  de 
dissolution  sont  absorbées  par  la  peau.  Les  expériences  qui  ont  été 
faites  dans  ce  sens  ont  été  parfois  positives,  mais  plus  souvent  encore 
négatives.  On  peut  admettre  en  thèse  générale  que  la  peau  n’absorbe 
pas  les  substances  dissoutes  dans  l’eau.  Dans  les  cas  où  cette  absorp- 
tion semble  avoir  eu  lieu,  elle  paraît  avoir  été  due  à ce  que  le  sujet  en 
expérience  a négligé  de  se  laver  à la  sortie  de  son  bain  médicamenteux 
et  à ce  que  le  médicament,  déposé  à la  surface  de  la  peau,  a été  intro- 
duit par  le  frottement  des  habits  dans  les  glandes  sébacées.  L’épiderme 
et  l’enduit  sébacé  paraissent  être  les  deux  barrières  qui  s’opposent  à la 
pénétration  des  substances  appliquées  à l’état  de  dissolution.  Si  au 
contraire  on  applique  les  médicamenls  sous  une  forme  qui  leur  permet 
de  se  mélanger  intimement  avec  les  matières  sébacées,  l’absorption 
cutanée  devient  beaucoup  plus  rapide.  C’est  ainsi  que  les  frictions  pro- 
longées faites  avec  des  onguents  médicamenteux,  aident  puissamment 
à l’absorption  de  la  peau  en  introduisant  de  force  le  médicament  à 
l’intérieur  des  follicules  sébacés  et  des  glandes  sudoripares.  Appliqués 
à l’état  de  dissolution  dans  l’éther  ou  dans  le  chloroforme  même  en 
badigeonnages  superficiels,  les  médicaments  sont  également  absorbés 
par  la  peau  intacte.  On  a cherché  à expliquer  ce  résultat  en  disant  que  le 
chloroforme,  qui  dissout  fort  bien  la  matière  sébacée,  forme  un  mélange 
intime  avec  l’enduit  graisseux  de  la  peau.  Mais  il  est  à remarquer  que 
les  solutions  alcooliques  ne  sont  pas  absorbées  par  la  peau,  à moins 
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de  frictions  très  énergiques;  et  cependant  l’alcool  dissout  les  substances 
sébacées  tout  aussi  bien  que  le  chloroforme.  Waller  a démontré  que  le 
chloroforme  pénètre  rapidement  à travers  la  peau  même  après  la  mort 
et  qu’il  peut  entraîner  avec  lui  les  alcaloïdes  qu’il  tient  en  dissolution. 
L’action  du  chloroforme  semble  due  par  conséquent,  tout  au  moins 
pour  la  majeure  partie,  à son  pouvoir  endosmotique  spécial. 

La  peau  absorbe  d’autant  mieux  qu’elle  est  plus  fine  et  plus  vascu- 
laire. L’absorption  se  fait  très  rapidement  par  la  peau  de  la  grenouille  : 
il  suffit  d’immerger  pendant  quelques  minutes  le  train  postérieur  de 
cet  animal  dans  une  solution  de  cyanure  de  potassium  pour  pouvoir 
déceler  la  présence  du  sel  dans  la  bouche  de  l’animal.  Si,  au  contraire, 
on  affaiblit  la  circulation  de  la  grenouille  par  l’administration  préala- 
ble d’éther  ou  de  curare,  le  médicament  ne  passe  pas  dans  l’économie, 
parce  que  la  circulation  sous  cutanée  est  trop  faible  pour  pouvoir 
entraîner  le  médicament  après  son  passage  travers  l’épiderme.  On 
peut  activer  l’absorption  des  médicaments  par  la  peau,  en  augmentant 
l’énergie  de  la  circulation,  au  point  d’application  des  médicaments. 
C’est  ainsi  que  l’inflammation  de  la  peau  et  la  congestion  qui  s’y  déve- 
loppé à la  suite  de  frictions  prolongées  ou  de  l’application  de  sub- 
stances irritantes,  rendent  plus  favorables  les  conditons  de  l’absorption 
Les  frictions  agissent  en  outre  en  introduisant  de  force  le  médicament 
dans  les  glandes  sudoripares  et  dans  les  follicules  sébacés.  Les  procédés 
usuels  d’administration  des  médicaments  pas  la  méthode  épidermique 
sont  : les  bains,  les  cataplasmes,  les  badigeonnages  et  les  frictions. 


Les  bains  sont  locaux  ou  généraux.  Dans  ce  dernier  cas,  tout  le  corps 
à l’exception  de  la  tête,  est  exposé  à l’action  du  liquide  médicamen- 
teux. Si  l’on  tient  compte  de  l’agent  employé,  on  peut  diviser  les  bains 
comme  suit  : 


11AINS. 


1.  Bain  ordinaire. 

2.  Affusions  lroides. 


o < 4.  Bain  de  siège. 

£ J 5.  Bain  de  pieds. 

[ 6.  Compresses  froides. 


I.  Eau. 


/ 1.  Bains  tiède. 


g / 4.  Bain  de  pieds  chaud. 

\ 3.  Bain  de  sel  et  d'acide  carbonique 


•3  \ 2.  Bain  chaud. 

S < 3.  Bain  très  chaud. 
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I.  Eau. 


II.  Vapeur. 


III.  Air. 


B.  Médicamenteuse. 


1.  Bain  de  mer. 

2.  Bain  de  mer  artificiel. 

3.  Bain  do  sel  et  d'acide  carbonique. 

4.  Bain  acide. 

5.  Bain  alcalin. 

6.  Bain  sulfureux. 

7.  Bain  de  moutarde. 

8.  Bain  de  vin. 


J A.  D'eau. 

j B.  Médicamenteuse,  par  exemple  de  calomel. 
Bain  turc. 


Bains  froids.  — Les  effets  du  bain  froid  dépendent  surtout  de  la 
température  du  liquide  employé. 

La  température  des  bains  froids  est  généralement  inférieure  à 20°  C. 

L’immersion  dans  l’eau  froide  provoque  d’emblée  la  contraction  des 
vaisseaux  cutanés,  en  même  temps  qu’elle  détermine  une  sensation  de 
frissonnement  ou  même  un  frisson  violent. 

Dès  que  l’eau  s’élève  à hauteur  de  la  poitrine,  le  centre  respiratoire 
subit  une  irritation  rétlexe  et  la  respiration  devient  haletante  et  convul- 
sive. 

Après  quelques  minutes,  les  vaisseaux  cutanés  se  dilatent  et  le  sang 
vient  réchauffer  la  surface  du  corps.  Si  l’on  sort  du  bain  à ce  moment, 
et  qu’on  se  frotte  rapidement  et  énergiquement  la  peau,  la  congestion 
qui  en  résulte  donne  lieu  à une  sensation  agréable  de  chaleur. 

Cette  sensation  de  chaleur  ou  tout  au  moins  de  refroidissement 
vaincu  peut  se  présenter  alors  même  que  la  durée  du  bain  se  prolonge, 
mais  il  est  à remarquer  que  le  sang  épanché  dans  les  vaisseaux  de  la 
peau,  dilatés,  se  refroidit  peu  à peu  au  contact  de  l’eau  froide,  et  que 
la  température  interne  baisse  par  là  même.  Le  sang  refroidi  arrive 
bientôt  en  contact  avec  les  centres  nerveux,  et  exerce  une  action  stimu- 
lante sur  le  centre  vaso-moteur  : à la  dilatation  des  artères  cutanées 
succède,  par  conséquent,  une  seconde  contraction,  suivie  d’un  frisson 
plus  énergique  et  plus  prolongé. 

On  administre  généralement  les  bains  froids  dans  le  but  : 1°  de  toni- 
fier l’organisme  ; 2°  d'enlever  de  la  chaleur  au  corps. 

L’action  tonique  des  bains  froids  est  très  manifeste.  Ceux  qui  en  font 
usage  se  sentent  plus  alertes  et  plus  vigoureux,  et  ils  sont  moins  expo- 
sés qu’avant  aux  dangers  du  refroidissement.  Nous  avons  déjà  étudié 
l’action  régulatrice  des  vaisseaux  cutanés  sur  la  température,  et  nous 
savons  que  la  contraction  des  artérioles  de  la  peau,  sous  l’action  du 
froid,  protège  les  organes  internes  contre  les  dangers  du  refroidisse- 
ment. Rosénthal  a observé  que  les  animaux,  qui  séjournent  pendant 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


527 


longtemps  dans  des  chambres  surchauffées,  gagnent  plus  vite  froid 
qu’à  l’état  normal,  parce  que  les  artérioles  de  la  peau  perdent  en 
grande  partie  leur  pouvoir  contractile.  Les  bains  froids,  au  contraire, 
habituent,  pour  ainsi  dire,  les  vaisseaux  cutanés  à se  contracter,  et  pro- 
tègent ainsi  l’organisme  contre  les  effets  nocifsde  l’exposition  au  froid. 
De  plus,  la  stimulation  de  la  circulation,  qui  se  manifeste  comme  effet 
secondaire  des  bains  froids,  tend  à activer  à la  fois  les  échanges  nutri- 
tifs et  l’élimination  des  produits  de  la  destruction  organique.  Les  bains 
froids  ont  encore  l’avantage  de  rendre  l’appétit  plus  vif.  Ils  réalisent 
donc  les  conditions  les  plus  favorables  à la  nutrition  : apport  plus 
abondant  de  nourriture,  exagération  des  échanges  nutritifs,  élimination 
plus  rapide  des  déchets  organiques.  Si  les  bains  froids  sont  d’une 
grande  utilité  chez  les  personnes  qui  les  supportent  aisément,  il  n’en 
est  pas  moins  vrai  qu’employés  sans  discernement  ils  peuvent  amener 
les  conséquences  les  plus  graves.  On  peut  poser  à cet  égard  la  règle 
suivante  : chaque  fois  qu’il  se  manifeste  un  malaise  prononcé  pendant 
la  durée  du  bain,  ou  que  malgré  des  frictions  énergiques  il  ne  se 
produit  pas  de  réaction  suffisante  à la  sortie,  les  bains  froids  font 
plus  de  tort  que  de  bien.  Ces  conditions  défavorables  s’observent  plus 
particulièrement  chez  les  enfants  et  chez  les  personnes  dont  la  circula- 
tion est  affaiblie.  Au  lieu  de  stimuler  la  circulation,  les  bains  froids 
abaissent  alors  la  température,  dépriment  la  circulation  et  affaiblissent 
la  nutrition.  Ces  effets  désagréables  ne  s’observent  pas  si  le  bain  est 
administré  avec  toutes  les  précautions  voulues.  Chez  les  enfants  et  chez 
les  personnes  délicates,  il  vaut  mieux  ne  pas  plonger  le  corps  tout 
entier  dans  le  bain;  on  évitera  surtout  de  laisser  venir  les  pieds  en  con- 
tact avec  l’eau  froide.  Dans  ce  but,  on  fait  asseoir  le  malade  dans  un 
bain  de  siège,  les  pieds  hors  de  la  baignoire,  et  l’on  verse  rapidement 
de  l’eau  froide  sur  la  face,  sur  la  poitrine,  sur  le  siège  et  sur  les  bras. 
On  enveloppe  ensuite  le  corps  tout  entier  dans  un  grand  drap  de  bain, 
de  façon  à protéger  le  corps  contre  le  refroidissement  pendant  la 
dessiccation  de  la  peau.  En  effet,  lorsque  le  corps,  encore  mouillé,  est 
directement  exposé  à l’action  de  l’air,  l’évaporation  pendant  l’été  et  le 
contact  direct  avec  l’air  froid  pendant  l’hiver  absorbent  une  certaine 
quantité  de  chaleur,  et  rendent  le  frisson  encore  plus  violent.  C’est  ce 
que  l’on  constate  aisément  chez  les  personnes  à circulation  affaiblie, 
qui  accusent  une  légère  sensation  de  chaleur  à la  sortie  du  bain,  mais 
qui  commencent  bientôt  à grelotter  pour  peu  que  l’on  tarde  à essuyer 
et  à frictionner  la  peau.  Au  lieu  d’un  drap  de  bain,  on  peut  se  servir 
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d’une  robe  de  chambre  en  linge  damassé.  Pour  les  personnes  très  déli- 
cates, on  se  servira  d’eau  tiède  et  on  aura  soin  de  ne  pas  éponger  la 
face  avant  que  le  corps  soit  bien  essuyé  et  recouvert  de  vêtements.  La 
température  de  la  chambre  de  bain  ne  peut  pas  être  trop  basse  en 
hiver,  et  quand  il  s’agit  de  personnes  très  délicates,  on  peut  même  pla- 
cer la  baignoire  vis-à-vis  d’un  feu  ouvert.  On  parvient  assez  souvent  à 
habituer  le  corps  aux  bains  froids  en  commençant  par  des  bains  tièdes 
et  en  réduisant  ensuite  graduellement  la  température  du  bain.  On  rend 
parfois  la  réaction  plus  facile  en  frottant  énergiquement  la  poitrine  à 
l’aide  d’une  brosse,  ou  en  faisant  faire  une  petite  promenade  immé- 
diatement après  la  sortie  du  bain.  Les  courses  prolongées  sont 
à éviter  : elles  épuisent,  et  elles  diminuent  l’appétit  au  lieu  de 
le  réveiller. 

Les  bains  froids  sont  recommandables  contre  certains  troubles  de 
la  respiration.  Le  centre  respiratoire  (p.  292)  subit  une  irritation 
réflexe  très  énergique  au  moment  où  la  peau  du  thorax  arrive  en  contact 
avec  l’eau  froide.  Chez  les  enfants  atteints  de  broncho-pneumonie,  on 
calme  assez  souvent  les  accès  de  dyspnée  par  une  immersion  passagère 
dans  de  l’eau  à 20°  C.  Dans  son  excellent  traité  de  thérapeutique, 
Ringer  recommande,  contre  la  laryngite  striduleuse,  l'application 
d’éponges  imbibées  d’eau  froide  sur  le  larynx.  Il  les  renouvelle  deux 
ou  trois  fois  par  jour.  S’il  y a raucité,  il  ne  permet  pas  à l’enfant  de 
sortir;  dans  le  cas  contraire,  il  prétend  que  l’air  frais,  même  très  froid, 
ne  peut  être  qu’avantageux.  Il  arrête  les  accès  de  faux-croup  en  lançant 
violemment  de  l’eau  froide  sur  l’enfant. 

Ringer  vante  également  les  applications  d’eau  froide  contre  les 
frayeurs  subites,  qui  surviennent  pendant  la  nuit  chez  les  enfants. 

Les  bains  froids  sont  très  employés  dans  les  maladies  fébriles.  En 
abaissant  la  température,  ils  diminuent  l’énergie  de  la  combustion 
organique  en  même  temps  qu’ils  préviennent  les  altérations  des  tissus, 
notamment  la  dégénérescence  graisseuse  du  cœur,  provoquée  par  l’élé- 
vation thermique.  En  abaissant  la  température,  ils  diminuent  en  outre 
la  fréquence  du  pouls,  et,  en  prolongeant  la  durée  de  la  systole  car- 
diaque, ils  rendent  plus  favorables  les  conditions  de  nutrition  des 
parois  musculaires  du  cœur. 

La  température  fébrile,  si  elle  est  rémittente,  est  beaucoup  mieux 
supportée  par  le  malade  que  l’hyperthermie  continue.  Aussi,  Lieber- 
meister,  à qui  nous  sommes  en  grande  partie  redevables  de  l’introduc- 
tion des  bains  froids  dans  le  traitement  des  maladies  fébriles,  a-t-il 
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recours  aux  bains  dans  le  but  de  rendre  plus  complètes  et  plus 
prolongées  les  rémissions  normales  de  la  température. 

Les  bains  froids  peuvent  être  appliqués  de  plusieurs  façons  diffé- 
rentes. On  peut  employer  l’eau  froide  en  affusions,  c’est-à-dire  qu’on 
projette  sur  le  malade,  placé  dans  une  cuve  ou  couché  dans  une  bai- 
gnoire, quinze  à vingt  litres  d’eau  froide.  Ou  bien,  on  administre  au 
malade  un  bain  dont  la  température,  élevée  à 30°  C.  au  début,  est 
abaissée  graduellement  par  l’addition  d’eau  froide  à 25,  20  ou  même  à 
15°  C.  La  durée  du  bain  varie  de  dix  à vingt  minutes,  selon  les  forces 
du  malade  et  l’élévation  de  la  température.  Il  est  de  fait  que  la  tempé- 
rature baisse  encore  pendant  quelque  temps  après  la  sortie  du  bain  : 
il  n’est  donc  pas  nécessaire  de  prolonger  la  durée  du  bain  jusqu’à  ce 
que  la  température  soit  devenue  normale. 

Au  lieu  d’un  bain  graduellement  refroidi,  on  peut  administrer 
d’emblée  des  bains  dont  la  température  varie  entre  15  et  30°  C.  selon 
les  forces  du  patient.  Si  l’élévation  thermique  est  extrême,  il  peut 
devenir  nécessaire  de  refroidir  rapidement  l’eau  du  bain  par  l’addition 
de  glace;  on  peut  en  même  temps  faire  prendre  en  bouche  au  malade 
de  petits  fragments  de  glace  ou  appliquer  de  la  glace  à la  surface  du 
corps.  La  pneumonie  ne  constitue  pas  une  contre-indication  absolue  â 
l’administration  des  bains  froids,  et  il  faut  avoir  recours  à ce  procédé 
chaque  fois  que  l’élévation  thermique  met  les  jours  du  malade  en  dan- 
ger. On  répète  le  bain  dès  que  la  température  est  remontée  à sa  hau- 
teur primitive. 

Drap  mouillé.  — Le  drap  mouillé  est  un  moyen  plus  infidèle  de 
soustraction  de  chaleur,  mais  il  peut  être  très  utile  en  modifiant  la 
distribution  du  sang  dans  l’organisme.  11  calme  parfois  rapidement  le 
délire,  et  amène  le  repos  et  le  sommeil.  On  enveloppe  le  malade  dans 
un  drap  trempé  dans  l’eau  froide  et  suffisamment  tordu,  puis  on  le 
recouvre  encore  de  deux  ou  trois  couvertures.  L’eau  froide  contenue 
dans  le  drap  n’absorbe  qu’une  très  faible  quantité  de  chaleur  ; on  a 
même  prétendu  que  le  drap  mouillé  prévient  la  perte  de  calorique  au 
lieu  de  l’exagérer.  Bientôt  la  peau  s’échauffe  et  une  transpiration  pro- 
fuse s’établit.  Une  certaine  quantité  de  chaleur,  peu  considérable,  du 
reste,  se  perd  par  l’évaporation  à travers  le  drap.  Il  est  encore  proba- 
ble que  le  drap  mouillé  restreint  jusqu'à  un  certain  point  la  produc- 
tion de  la  chaleur,  en  empêchant  le  malade  d’exécuter  le  moindre 
mouvement  et  de  faire  revenir  par  là  même  vers  les  muscles  et  vers  les 
organes  internes  le  sang  épanché  à la  surface  de  la  peau. 
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Les  lot-tons  froides  constituent  un  moyen  d’antipyrèse  très  utile  lors- 
que le  maladeest  trop  faible  pour  être  transporté,  ou  bien  encore  lorsque 
la  température,  tout  en  restant  inférieure  à 40°  C.,  tendà  monter  rapi- 
dement, après  un  bain  froid,  à sa  hauteur  primitive.  Les  bains  peuvent 
être  alors  contr’indiqués  à raison  des  mouvements  auxquels  le  malade 
est  nécessairement  soumis  à l’entrée  et  à la  sortie  du  bain.  La  déper- 
dition de  calorique  occasionnée  par  les  lotions  froides,  est  due  en  par- 
tie au  contact  direct  de  l’eau  froide,  mais  plus  encore  à l’évapora- 
tion qui  se  produit  à la  surface  de  la  peau.  C’est  pour  ce  dernier  motif 
que  les  lotions  d’eau  tiède  ou  même  d’eau  chaude  réduisent  également 
la  température. 

Douches  froides.  — La  douche  consiste  dans  la  projection  sur  le 
corps  d’un  jet  d’eau  doué  d’une  force  considérable.  Le  jet  peut  être 
continu  ; d’autres  fois  la  douche  est  représentée  par  une  pomme  d’ar- 
rosoir qui  divise  l’eau  en  un  grand  nombre  de  petits  jets  filiformes. 
Si  le  diamètre  de  l’ouverture  dont  l’ajutage  de  la  douche  est  percé, 
atteint  trois'  à six  centimètres,  la  douche  produit  une  sensation  de 
choc  qui  peut  être  fort  dangereuse  pour  le  malade.  Un  diamètre  de 
dix  à douze  millimètres  suffit  à tous  les  besoins  de  la  pratique  médi- 
cale. Les  douches  peuvent  agir  sur  la  moelle  épinière,  la  rate,  le  foie 
et  les  jointures,  ou  être  dirigées  sur  le  bassin  ou  dans  le  rectum. 

La  douche  spinale  consiste  généralement  en  un  jet  d’eau  unique 
lancé  perpendiculairement  sur  la  moelle  épinière,  soit  que  le  malade 
s’incline  pour  recevoir  le  jet  dirigé  de  haut  en  bas,  soit  qu’un  ajutage 
disposé  horizontalement  vienne  frapper  perpendiculairement  la  moelle 
épinière,  le  malade  étant  debout.  La  douche  spinale  est  utile  comme 
stimulant  dans  la  mélancolie,  l’anémie  cérébrale  et  la  débilité  générale. 
Pour  éviter  une  dépression  trop  vive  des  forces,  il  est  bon  d’employer 
alternativement  de  l’eau  froide  et  de  l’eau  chaude.  Les  douches  sur  la  tête 
sont  utiles  dans  le  coma  alcoolique.  Dirigée  sur  la  région  du  foie  et  de 
la  rate,  la  douche  constitue  un  moyen  très  efficace  pour  combattre  la 
congestion  et  l’hypertrophie  de  cet  organe.  Appliquée  sur  les  jointures, 
elle  est  parfois  très  utile  pour  faire  disparaître  les  raideurs  articulaires. 

La  douche  ascendante  est  fournie  généralement  par  un  appareil  en 
forme  d’arrosoir  et  dirigée  vers  la  région  du  périnée,  le  malade  occu- 
pant la  position  assise.  Elle  est  très  utile  dans  les  cas  d’hémorroïdes  et 
de  prurit  anal;  employée  régulièrement  tous  les  jours  pendant  une 
heure,  d’abord  tiède  et  puis  froide,  la  douche  ascendante  constitue  un 
remède  efficace  contre  la  constipation  chronique. 
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Pour  administrer  la  douche  vaginale,  on  lait  coucher  la  malade  sur 
le  dos,  les  cuisses  lléchies  sur  le  bassin,  puis  on  introduit  la  canule 
dans  le  vagin.  La  douche  vaginale  est  utile  contre  la  leucorrhée  vagi- 
nale et  le  catarrhe  cervical;  les  douches  vaginales  très  chaudes,  répé- 
tées deux  fois  par  jour  pendant  quelques  minutes,  rendent  de  précieux 
services  dans  le  traitement  de  la  métrite  chronique. 

APPLICATIONS  LOCALES  DU  FROID. 

Bain  de  siège.  — On  administre  les  bains  de  siège,  le  malade  étant 
assis  dans  une  baignoire  ad  hoc  remplie  d'eau  froide;  d’autres  fois  le 
malade  s’assied  d’abord  et  l’on  verse  ensuite  l’eau  dans  la  baignoire. 
Sous  l’influence  du  froid,  les  vaisseaux  de  la  région  exposée  se  con- 
tractent et  chassent  le  sang  vers  d’autres  parties  du  corps.  Il  paraît 
établi  que  les  artères  intestinales  se  contractent  également  d’une 
manière  réflexe  par  l’intermédiaire  des  nerfs  splanchniques.  Sous  l’in- 
fluence des  bains  de  siège  froids,  les  malades  accusent  parfois  une 
sensation  de  chaleur  et  de  plénitude  dans  la  tête,  en  outre,  la  mensura- 
tion dénote  une  augmentation  de  volume  des  bras  et  la  température 
s’élève  dans  l’aisselle. 

Appliqués  pendant  une  à cinq  minutes  tout  au  plus,  et  suivis  aussitôt 
après  par  une  friction  énergique,  les  bains  de  siège  activent  la  circu- 
lation des  organes  abdominaux,  notamment  du  foie  et  de  la  rate  et 
augmentent  l’énergie  des  mouvements  de  l’intestin  et  de  la  vessie.  On 
peut  y avoir  recours  avec  avantage  contre  la  constipation  et  contre  les 
troubles  de  la  miction  — incontinence  ou  rétention  plus  ou  moins 
complète  de  l’urine  — qui  paraissent  liés  à un  état  d’atonie  de  la 
vessie. 

Employés  pendant  la  grossesse,  les  bains  de  siège  produisent  une 
sensation  de  vigueur  et  de  bien-être,  et  calment  l’impression  de  pesan- 
teur dans  l’abdomen.  Us  sont  contr’indiqués  chez  les  personnes  pré- 
disposées aux  avortements. 

Les  bains  de  siège  froids  employés  journellement  pendant  dix  à 
trente  minutes  à une  température  de  8°  à 18°  G et  continués  pendant 
longtemps,  produisent  une  contraction  permanente  des  vaisseaux  abdo- 
minaux; de  ce  chef,  ils  peuvent  être  utiles  contre  la  congestion  de 
l’intestin,  contre  les  diarrhées  rebelles  et  l’hyperthrophie  par  congestion 
de  la  rate  et  du  foie. 

Les  effets  que  les  bains  de  siège  prolongés  exercent  sur  la  congestion 
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des  organes  abdominaux  sont  plus  prononcés  encore,  si  on  les  fait 
précéder  par  un  lavage  et  par  des  frictions  énergiques  : le  sang  est 
alors  à la  fois  attiré  vers  la  surface  du  corps  et  chassé  hors  du  ventre 
par  la  contraction  des  artères  abdominales. 

Bain  de  pieds  froid.  — Le  refroidissement  des  pieds,  outre  qu’il 
détermine  une  sensation  de  malaise  empêche  souvent  le  sommeil  pen- 
dant la  nuit.  L’immersion  des  pieds  dans  l’eau  chaude  ne  les  réchauffe 
que  d’une  manière  temporaire;  au  contraire,  les  bains  de  pieds  froids 
accompagnés  de  frictions  très  énergiques  déterminent  une  sensation 
de  chaleur  qui  se  maintient  beaucoup  plus  longtemps.  Le  malade 
s’essuie  d’abord  les  pieds  avec  un  essuie-mains  très  doux  et  pour  finir 
avec  un  essuie-mains  de  bains  plus  rugueux. 

Les  bains  de  pieds  froids  sont  contre-indiqués  pendant  la  période 
menstruelle,  car  il  est  établi  qu’ils  suppriment  très  facilement  l’écou- 
lement et  qu’ils  déterminent  l’aménorrhée.  Ce  fait  est  connu  par  tout 
le  monde  et  j’ai  eu  à soigner  souvent  des  jeunes  filles  qui  avaient  eu 
recours  aux  bains  de  pieds  froids  pendant  l’époque  de  la  menstruation 
afin  de  pouvoir  plus  à l’aise  se  livrer  à des  parties  de  plaisir. 

Compresses  froides.  — L’application  du  froid  sur  le  trajet  d’une 
artère  provoque  la  constriction  du  vaisseau  et  diminue  par  conséquent 
la  quantité  de  sang  fourni  à la  région  correspondante.  Ce  fait  est 
démontré  à l’évidence  par  les  courbes  sphygmographiquesdeWinternitz 
sur  l’artère  radiale  (fig.  158). 


Fig.  1d(5.  — Tracés  du  pouls  radial  A.  avant,  et  B.  après  l’application  tout  autour  du  bras 
d'un  linge  trempé  dans  l'eau  froide.  (D'après  Winternitz). 

La  première  de  ces  deux  courbes  a été  recueillie  avant  l’application 
du  froid.  La  seconde  fait  voir  la  contraction  de  l’artère,  survenue  par 
l’application  de  la  glace  sur  le  bras. 

Si  on  néglige  de  renouveler  les  compresses  temps,  l’eau  prend  peu 
à peu  la  température  du  corps;  si  on  en  prévient  l’évaporation,  l’appli- 
cation devient  en  réalité  une  application  chaude;  si  on  renouvelle  les 
compresses,  la  contraction  de  l’artère  se  maintient.  Les  applications 
d’eau  froide  autour  du  cou  produisent  sur  les  vaisseaux  de  la  tête  un 
effet  analogue  à celui  que  les  applications  de  glace  produisent  sur 
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l’artère  radiale.  Après  quelque  temps,  la  température  s’abaisse  dans  le 
conduit  auditif.  Les  applications  de  froid  autour  du  cou  peuvent  se 
faire,  soit  à l’aide  d’une  vessie  de  glace,  soit  à l’aide  d’un  appareil  formé 
par  une  série  continue  de  tubes  à travers  lesquels  circule  constamment 
de  l’eau  froide. 

Une  grande  partie  du  sang  contenu  dans  le  corps  s’échappe  par  les 
carotides;  aussi  l’application  du  froid  sur  le  cou  peut-elle  exercer  une 
action  antipyrétique  générale.  Dans  ce  but  on  recouvre  d’une  vessie  de 
glace  la  partie  antérieure  du  cou  et  les  deux  régions  sus-claviculaires, 
de  façon  à refroidir  le  sang  qui  passe  à travers  les  artères  sous- 
claviaires.  Les  applications  froides  sur  le  cou  sont  utiles  dans  l’amyg- 
dalite (1). 

Le  froid  sur  la  tête  est  très  fréquemment  employé  contre  le  délire, 
contre  la  méningite  et  certaines  formes  de  céphalalgie.  On  peut 
employer  une  vessie  contenant  de  la  glace  ou  de  l’eau  froide  ou  mieux 
encore  une  calotte  formée  de  tubes  en  caoutchouc  par  où  s’écoule 
constamment  de  l’eau  froide. 

BAINS  CHAUDS. 


Bains  tièdes.  — La  température  des  bains  tièdes  varie  entre  18°  et 
30°  C.  On  les  emploie  surtout  pour  nettoyer  la  peau.  Si  la  température 
n’est  pas  supérieure  à 18°,  ils  peuvent  exercer  une  action  tonique  chez 
les  personnes  dont  la  circulation  est  affaiblie  (p.  527). 

Bains  chauds.  — Leur  température  oscille  entre  29°  et  36°  C.  L’eau 
chaude  ramollit  l’épiderme  et  exerce,  sous  ce  rapport,  une  influence 
favorable  sur  les  affections  chroniques  de  la  peau.  Elle  dilate  les  vais- 
seaux cutanés  et  tend  à diminuer  la  congestion  des  organes  internes. 
En  même  temps,  elle  tend  à produire  la  diaphorèse.  Pour  ces  diffé- 
rentes raisons,  les  bains  chauds  calment  souvent  les  douleurs  qui  résul- 
tent de  la  congestion  des  organes  internes,  et  ils  empêchent  la  con- 
gestion de  passer  à l’inflammation.  Ils  sont  très  utiles  pour  prévenir 
les  catarrhes  menaçants  des  bronches  ou  du  canal  intestinal  ; ils  cal- 
ment les  coliques,  etc.  Dans  les  affections  fébriles,  les  bains  chauds 
abaissent  la  température  interne  en  dilatant  les  artères  périphériques 
et  en  produisant  la  transpiration.  Ils  entraînent  le  sang  hors  delà 
peau  et  peuvent  déterminer  le  sommeil. 


(1)  Stephan.  Allgem.  med.  Central.  Ztg..  n°  87,  1884. 
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Bains  très  chauds.  — Leur  température  s’élève  à 36°  C.  et  au  delà. 
On  peut  faire  supporter  des  températures  très  élevées  (45°  C.).  en 
commençant  par  une  température  modérée  et  en  ajoutant  au  bain  de 
l’eau  bouillante  par  petites  portions  à la  fois.  Les  bains  dont  la  tem- 
pérature est  supérieure  à celle  du  corps  élèvent  la  température  interne 
en  prévenant  la  déperdition  de  calorique  à la  surface  de  la  peau  et  en 
abandonnant  directement  de  la  chaleur  au  corps.  La  respiration  et  le 
pouls  s’accélèrent.  Les  vaisseaux  périphériques  se  dilatent  au  maxi- 
mum et  le  sang  circule  à travers  la  peau  en  telle  quantité  qu’il  y a 
tendance  à la  syncope  dès  que  la  tête  est  soulevée.  Après  un  séjour  au 
bain  de  dix  à vingt  minutes,  on  soulève  doucement  le  malade  hors  de 
la  baignoire,  pour  éviter  la  syncope,  et  on  enveloppe  le  corps  dans 
des  draps  secs  et  chauds.  Le  bain  très  chaud  est  un  moyen  très  puis- 
sant pour  produire  la  transpiration.  Il  est  surtout  employé  contre 
l’hydropisie. 

Bain  de  pieds  chaud.  — Les  effets  du  bain  de  pieds  chaud  ne  s’expli- 
quent pas  entièrement  par  la  dilatation  des  vaisseaux  des  pieds.  11 
paraît  se  produire  encore  une  action  réflexe  vers  d’autres  parties  du 
corps,  qui  détermine  une  sensation  de  chaleur  générale.  Associés 
aux  stimulants  vasculaires,  les  bains  de  pieds  chauds  diminuent  la 
congestion  et  préviennent  l’inflammation  des  organes  internes.  On  les 
utilise  dans  ce  but  contre  les  affections  catarrhales  menaçantes.  Lors- 
que les  pieds  sont  plongés  dans  de  l’eau  très  chaude  les  artères  fémo- 
rales se  dilatent  vivement  et  elles  battent  avec  violence.  Il  est  possible 
que  cette  dilatation  s’étende  au  delà  de  la  fémorale  jusqu’aux  artères 
iliaques  et  que  les  organes  pelviens,  comme  les  pieds,  soient  arrosés 
par  une  plus  grande  quantité  de  sang.  Les  bains  de  pieds  chauds  sont 
utiles  contre  l’aménorrhée,  surtout  lorsqu’elle  a succédé  à un  refroi- 
dissement. On  commence  à les  employer  quatre  ou  cinq  jours  avant 
l’époque  présumée  des  règles  et  on  les  continue  jusqu’à  lepoque  pré- 
sumée de  la  cessation  de  l’écoulement.  On  peut  rendre  les  bains  de 
pieds  plus  efficaces  encore  par  l’addition  d’un  peu  de  moutarde. 

Bains  de  siège  chauds.  — Ils  ont  une  tendance  encore  plus  pronon- 
cée que  les  précédents  à activer  la  circulation  des  organes  pelviens. 
On  peut  les  employer  avec  ou  sans  addition  de  moutarde  contre  l’amé- 
norrhée. 

Cataplasmes.  — Les  cataplasmes  ne  constituent  qu’un  mode  d’appli- 
cation de  la  chaleur  humide  à la  surface  d’une  partie  limitée  du  corps. 
Ils  sont  faits  d’une  substance  farineuse  réduite  en  pâte  par  l’addition 
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d’eau  chaude.  Les  substances  les  plus  employées  pour  la  confection 
des  cataplasmes  sont  : la  farine  de  lin,  le  pain,  le  son,  la  farine 
d’avoine  et  l’amidon.  L’eau  dont  on  se  sert  pour  faire  des  cataplasmes 
doit  être  bouillante;  en  outre,  le  vase  dans  lequel  on  les  prépare,  la 
cuiller  avec  laquelle  on  remue  la  pâte  et  le  linge  sur  lequel  on  l’étale 
doivent  être  chauffés  autant  que  possible.  Pour  empêcher  la  farine  de 
se  prendre  en  caillots,  on  l’ajoute  par  petites  portions  à la  fois  à l’eau 
bouillante  que  l’on  remue  sans  discontinuer.  Si  le  cataplasme  doit 
être  appliqué  sur  une  plaie,  un  ulcère,  ou  un  furoncle,  on  met  la  pâte 
immédiatement  en  contact  avec  la  peau  pour  profiter  de  l’action  émol- 
liente que  l’eau  et  l’huile  du  cataplasme  exercent  sur  les  tissus  de  la 
peau.  S’il  s’agit  de  calmer  la  douleur,  la  congestion  ou  l’inllammation 
des  organes  internes,  comme  dans  la  pleurésie,  la  pneumonie  et  les 
coliques  intestinales  biliaires  ou  rénales,  on  fait  bien  d’interposer 
entre  le  cataplasme  et  la  peau  un  tissu  bon  conducteur  de  la  chaleur, 
par  exemple,  un  morceau  de  flanelle.  On  peut  ainsi  appliquer  les  cata- 
plasmes pour  ainsi  dire  encore  bouillants.  La  chaleur  se  propage  à 
travers  la  flanelle  et  à travers  la  peau  jusque  dans  la  profondeur  des 
tissus;  en  outre,  elle  se  conserve 
beaucoup  plus  longtemps.  On 
opère  de  la  manière  suivante  : on 
commence  par  confectionner  un 
sac  en  flanelle  de  quarante  centi- 
mètres de  largeur  sur  vingt-cinq 
de  hauteur  environ  ; l’un  des  côtés 
du  sac  dépasse  l’autre  de  trois  à 
cinq  centimètres  (fig.  157);  le  sac 
est  pourvu  à ses  quatres  coins  de 
rubans  qui  permettent  de  mainte- 
nir le  cataplasme  dans  la  position 
voulue.  La  pâte  préparée  comme 
nous  venons  de  le  dire  est  versée 
dans  le  sac  de  flanelle  préalable- 
ment chauffé;  on  ferme  rapide- 
ment le  sac  par  quelques  tours 
d’aiguille,  on  l’enveloppe  dans  une  bande  de  flanelle  de  la  même 
largeur,  également  chauffée  au  préalable,  et  on  le  fixe  à l’endroit  voulu 
à l’aide  des  rubans  si  la  chose  paraît  nécessaire. 


Fig.  157.  — Sac  en  flanelle  A,  encore  vide, 
B,  rempli  de  la  pâte  du  cataplasme. 
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BAINS  MÉDICAMENTEUX. 

L’addition  à l’eau  du  bain  d’une  substance  stimulante,  par  exemple 
de  sel  ordinaire,  augmente  les  qualités  stimulantes  du  bain  et  rend 
plus  énergique  la  réaction  consécutive.  Pour  les  bains  de  mer,  l’action 
stimulante  du  chlorure  de  sodium  est  encore  accrue  par  le  choc  méca- 
nique des  vagues  et  par  le  frottement  du  sable  que  l’eau  de  mer  tient 
en  suspension.  Les  bains  de  mer  diffèrent,  en  outre,  des  bains  ordi- 
naires par  les  mouvements  musculaires  de  la  marche  ou  de  la  nage 
dont  ils  s’accompagnent. 

Bain  d’acide  carbonique.  — C’est  un  bain  salin,  tenant  en  dissolu- 
tion deux  à trois  pour  cent  de  chlorure  de  sodium,  un  pour  cent  au 
maximum  de  chlorure  de  calcium  et  une  proportion  variable  d’acide 
carbonique  — jusqu’à  trois  grammes  par  litre.  Les  bains  d’acide  car- 
bonique ont  été  recommandés,  à titre  de  toniques  cardiaques,  contre 
les  affections  chroniques,  fonctionnelles  ou  organiques,  du  cœur  (1). 

Bain  acide.  — On  le  prépare,  en  ajoutant,  à de  l’eau  chauffée  à la 
température  du  corps,  250  grammes  d’acide  nitro-chlorhydrique  sur 
4 1/2  litres  d’eau.  Ce  liquide  sert  parfois  aux  bains  de  pieds  mais  il 
vaut  mieux  l’employer  en  compresses.  Une  bande  de  flanelle,  large  d’un 
pied  et  assez  longue  pour  faire  deux  fois  le  tour  du  corps,  est  trempée 
dans  l’eau  acidulée,  tordue  convenablement  et  fixée  autour  du  corps 
vers  la  région  du  foie;  on  applique  alors  sur  la  bande  de  flanelle  une 
bande  de  soie  cirée  de  la  largeur  voulue  pour  recouvrir  entièrement  la 
première.  On  fait  porter  cette  bande  pendant  plusieurs  jours  consécu- 
tivement et  on  la  renouvelle  tous  les  jours  vers  le  soir.  Cette  médica- 
tion est  surtout  utile  contre  les  maladies  chroniques  du  foie  (2). 

Bain  alcalin.  — On  le  prépare,  en  ajoutant  à l’eau  du  bain,  du  car- 
bonate de  sodium  cristallisé  dans  la  proportion  del  pour  1000  environ. 
Il  est  surtout  employé  dans  les  maladies  chroniques  de  la  peau. 

Bain  sulfureux.  — On  dissout  dans  l’eau  du  bain  du  sulfure  de 
potassium  dans  la  proportion  de  1 pour  1000.  On  peut  préparer  de 
l’eau  de  Barège  artificielle  en  mêlant  à de  l’eau  du  sulfure,  du  carbo- 
nate et  du  chlorure  de  sodium  dans  la  proportion  de  un  gramme  de 
chaque  sel  sur  quatre  litres  d’eau.  Les  bains  sulfureux  sont  particu- 
lièrement utiles  contre  les  maladies  squammeuses  de  la  peau  et  contre 

(1)  Aug.  Sciiott.  Berl.  Klin.  W oclienschr . , n°  33,  1815. 

(2)  Squire's  Companion  to  lhe  British  P/iarmacopæia,  13e  éd  . 
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lus  rhumatismes  chroniques.  Mais  on  retire  des  avantages  beaucoup 
plus  marqués  d’un  séjour  à Aix-les-Bains,  Aix-la-Chapelle,  Barège, 
Harrogate  ou  Strathpeffer. 

Bain  de  moutarde.  — Il  doit  contenir  de  deux  â six  grammes  de 
moutarde  sur  quatre  litres  d’eau.  Le  bain  de  moutarde  est  un  stimu- 
lant puissant  pourvu  que  sa  durée  ne  soit  pas  trop  prolongée.  Il  im- 
porte de  se  rappeler  que,  si  la  stimulation  légère  de  la  peau  augmente 
la  fréquence  et  l’énergie  des  contractions  cardiaques,  et  élève  la  tem- 
pérature, les  irritations  fortes  et  prolongées  diminuent  la  fréquence 
du  pouls,  dilatent  les  vaisseaux  et  abaissent  la  température  (1).  Le  bain 
de  moutarde  ne  peut  durer  que  dix  minutes  tout  au  plus;  il  doit  être 
interrompu  dès  que  le  malade  accuse  à la  peau  une  sensation  de 
chaleur  ou  de  froid  glacial.  Les  bains  de  moutarde  sont  surtout  em- 
ployés pour  hâter  l’éruption  cutanée,  dans  les  maladies  exanthéma- 
tiques. 

Bains  d’eau  de  pin.  — On  le  prépare  en  ajoutant  à l’eau  du  bain  une 
décoction  de  bourgeons  de  pin,  mais  il  est  préférable  d’ajouter  direc- 
tement à l’eau  l’essence  de  pin  dans  la  proportion  d’une  goutte  sur 
cinq  litres  d’eau.  Les  bains  d’eau  de  pin  sont  employés  contre  le 
rhumatisme,  la  goutte,  les  paralysies,  les  scrofules  et  les  maladies  de 
la  peau. 


BAINS  DE  VAPEUR. 

Au  lieu  d’être  immergé  dans  l’eau  chaude,  le  corps  est  exposé  à l’ac- 
tion de  la  vapeur.  Les  bains  de  vapeur  ont  à peu  près  les  mêmes  effets 
que  les  bains  d’eau  très  chaude.  Les  bains  russes  consistent  dans  une 
étuve  destinée  â recevoir  plusieurs  personnes  et  munie  de  gradins 
assez  larges  et  assez  hauts  pour  s’asseoir.  Cette  étuve  est  remplie 
de  vapeur.  Au  fur  et  à mesure  qu’on  atteint  les  gradins  supérieurs, 
on  trouve  une  température  plus  élevée.  Sauf  sur  les  gradins  infé- 
rieurs, la  respiration  est  très  malaisée  â moins  qu’on  ne  prenne  la 
précaution  détenir  devant  les  narinesune  éponge  imbibée  d’eau  froide. 
Après  avoir  pris  son  bain  de  vapeur,  le  malade  se  rend  dans  une  pièce 
attenante  où  on  le  soumet  à l’action  de  la  douche  froide;  cela  fait,  on 
essuie  et  on  dessèche  la  peau  en  prescrivant  au  malade  d’attendre 
quelque  temps  avant  de  s’habiller.  Les  bains  russes  sont  surtout  ém- 
it) Naumann.  Frayer  med.  Jahrschr.,  1S63  et  1867  ; Heidenhain.  Pflüyer's  Archiv., 
Bd.  III,  p.  504  et  Bd.  V,  p.  77  ; Riegel.  Pflüyers’s  Archiv  ,Bd.  IV,  p.  350. 
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ployés  contre  le  rhumatisme  chronique.  Ils  sont  passibles  des  mêmes 
objections  que  les  bains  d’eau  très  chaude  et  ils  produisent  à un  degré 
encore  plus  haut  la  dyspnée,  l’accélération  du  pouls  et  la  tendance  à 
la  syncope.  11  vaut  beaucoup  mieux  recourir  à des  bains  de  vapeur  en 
caisse,  où  la  tête  est  hors  de  l’appareil  et  où  le  corps  seul  est  soumis  à 
l’action  de  la  vapeur  d’eau.  On  se  sert  à cet  effet  d’une  caisse  dont  le 
couvercle  est  percé  d’un  trou  donnant  passage  à la  tête.  On  peut  encore 
faire  passer  la  chaleur  en  dessous  de  couvertures  soulevées  au  moyen 
d’un  berceau  et  serrées  avec  soin  autour  du  cou  du  malade  pour  pré- 
venir l’issue  de  la  vapeur.  Ce  dernier  procédé  rend  surtout  service  dans 
l’hydropisie  et  dans  l’urémie;  la  transpiration  est  fort  abondante,  mais 
elle  n’épuise  pas  le  malade  autant  que  le  bain  chaud.  Les  bains  de 
vapeur  de  vinaigre  ont  été  conseillés  contre  le  rhumatisme  aigu. 

Fumigation  de  calomel.  — On  l’emploie,  pour  obtenir  les  effets  géné- 
raux du  mercure.  Le  malade,  dépouillé  de  ses  vêtements,  s’assied  sur 
une  chaise  en  osier,  en  dessous  de  laquelle  se  trouve  une  capsule  ren- 
fermant 1 gr.  à 1 gr.  50  centigr.  de  calomel.  Le  calomel  est  volatilisé 
par  la  flamme  d’une  lampe  à alcool,  tout  le  corps,  la  chaise  et  l’appareil 
à fumigation  étant  enveloppés  dans  une  couverture  de  larges  dimen- 
sions. Les  vapeurs  de  calomel  se  condensent  à la  surface  de  la  peau,  et 
l’absorption  se  fait  avec  une  très  grande  rapidité,  probablement  parce 
que  la  poudre  de  calomel  se  mélange  intimement  à l’enduit  sébacé  de 
la  peau. 


BAINS  D’AIR. 

Bain  turc.  — Les  installations  des  bains  turcs  se  composent  d’au 
moins  trois  appartements.  La  température  du  premier,  encore  appelé 
cabinet  de  toilette,  est  modérée;  celle  du  second  est  plus  élevée,  celle 
du  troisième  est  plus  élevée  encore.  Dans  la  première  chambre  le 
baigneur  après  s’être  déshabillé,  s’enveloppe  les  reins  dans  un  essuie- 
mains;  un  second  essuie-mains  fait  le  tour  delà  tête  en  forme  de  tur- 
ban. S’il  y a tendance  à la  congestion  cérébrale,  on  peut  mouiller 
l’essuie-mains  qui  enveloppe  la  tête.  Cela  fait,  il  passe  dans  le  second 
appartement,  où  il  séjourne  pendant  quelques  instants  avant  de  se 
rendre  au  troisième.  Il  y a des  baigneurs  qui  préfèrent  passer  directe- 
ment de  la  première  pièce  dans  la  troisième.  Dans  la  seconde  et  dans 
la  troisième  chambre,  le  baigneur  prend  de  l’eau  froide  en  grande 
quantité.  Il  suffit  de  séjourner  pendant  quelques  minutes  dans  la  troi- 
sième chambre  pour  transpirer  abondamment;  le  baigneur  revient 
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alors  à la  seconde  chambre  où  il  demeure  pendant  une  demi-heure  ou 
même  davantage.  Après  cela  un  certain  nombre  de  baigneurs  se  font 
masser;  ce  massage  consiste  dans  les  frictions  de  la  peau,  le  pétrissage 
des  muscles  et  les  mouvements  des  articulations. 

Au  massage  succèdent  d’abord  des  frictions  à l’eau  savonneuse,  et 
ensuite  un  arrosage  à l’eau  tiède  ou  à l’eau  chaude.  Un  certain  nombre 
de  baigneurs  se  font  alors  envelopper  dans  des  couvertures  chaudes 
et  vont  se  reposer  pendant  quelque  temps  dans  le  cabinet  de  toilette; 
d’autres  préfèrent  prendre  une  douche  froide  avant  de  revenir  au  cabi- 
net de  toilette,  où  ils  demeurent  parfois  longtemps  avant  de  prendre 
leurs  habits.  Les  bains  turcs  donnent  des  succès  éclatants  dans  le 
rhumatisme  chronique,  dans  la  goutte  et  dans  l’intoxication  chronique 
par  le  poison  paludéen.  Us  présentent  l’inconvénient  de  prendre  beau- 
coup de  temps.  Un  certain  nombre  de  malades  accusent  une  sensation 
de  faiblesse  ù la  sortie  du  bain  turc;  beaucoup  d’autres  n’en  sont  pas 
incommodés.  Il  faut  éviter  avant  tout  de  séjourner  trop  longtemps  dans 
la  troisième  chambre,  et  quitter  cet  appartement  dès  qu’il  survient  de 
l’ivresse  ou  une  sensation  de  resserrement  à la  tête.  Les  malades  dont 
la  peau  transpire  difficilement  prendront  la  précaution  de  séjourner 
pendant  longtemps  dans  la  seconde  chambre  et  de  prendre  beaucoup 
de  boisson  froide  avant  d’entrer  dans  la  pièce  où  l’air  est  surchauffé. 
Ceux  qui  éprouvent  de  la  faiblesse  à la  sortie  du  bain  turc  doivent  évi- 
ter de  se  faire  doucher  ou  de  prendre  un  bain  d’eau  froide  avant  de 
revenir  au  cabinet  de  toilette;  ils  feront  bien  au  contraire  de  prendre 
une  boisson  stimulante,  par  exemple  du  thé  ou  du  bouillon  de  bœuf 
et  de  laisser  la  peau  se  refroidir  graduellement.  Les  malades  qui  souf- 
frent d’intoxication  paludéenne  demeureront  également  pendant  long- 
temps dans  la  seconde  chambre,  attendu  que  l’application  soudaine 
de  la  chaleur  à la  peau  et  aux  poumons  paraît  irriter  les  centres  vaso- 
moteurs et  provoquer  des  frissons. 

FRICTIONS  ET  INONCTIONS. 

Les  frictions  de  la  peau  déterminent  une  contraction  passagère  des 
vaisseaux,  suivie  d’une  dilatation  plus  ou  moins  permanente.  La  rou- 
geur de  la  peau  s’accompagne  d’une  sensation  de  chaleur,  due  à 
l 'accélération  de  la  circulation  cutanée.  En  outre,  les  frictions  pratiquées 
de  la  périphérie  vers  le  centre  du  corps,  activent  la  circulation 
lymphatique  et  entraînent  les  produits  de  destruction  organique  dépo- 
sés dans  les  muscles. 
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L’aponévrose  d’enveloppe  des  muscles  conslitue  un  appareil  de  suc- 
cion qui  facilite  le  départ  des  déchets  organiques  résultant  de  l’acti- 
vité musculaire  (fig.  158).  Cette  aponévrose  est  formée  de  deux  couches, 


Fig.  158.  — Espaces  lymphatiques  injectés  du  fascia  lata  du  chien.  (D'après  Ludwig  et 

Schweigger-Seidel.) 

ab  et  ef,  entre  lesquelles  se  trouvent  les  espaces  lymphatiques,  dont 
les  uns,  x,  sont  vus  dans  la  figure  sur  une  coupe  transversale  et  dont 
les  autres  sont  représentés  en  section  longitudinale.  Le  muscle,  en 
se  contractant,  grossit,  comprime  les  espaces  lymphatiques  contenus 
entre  les  deux  couches  de  l’aponévrose  et  chasse  dans  les  vaisseaux 
lymphatiques  le  fluide  qu’ils  renferment.  Lorsque  le  muscle  se  relâ- 
che, les  deux  feuillets  de  l’aponévrose  tendent  à se  séparer,  de  sorte 
que  la  lymphe  qui  baigne  le  muscle  et  qui  charrie  les  déchets  prove- 
nant de  la  destruction  de  la  substance  musculaire  est  aspirée  vers  les 
espaces  lymphatiques  de  l’aponévrose.  Les  contractions  mêmes  des 
muscles  tendent  ainsi  à activer  l’élimination  des  déchets  organiques 
qui  donnent  lieu  à la  sensation  de  fatigue  musculaire  (voir  au  chapitre 
massage,  p.  159).  Cette  élimination  se  trouve  puissamment  favorisée 
par  les  frictions  centripètes  qui  exercent  sur  les  espaces  lymphatiques 
de  l’aponévrose  musculaire  une  action  identique  à celle  de  la  contrac- 
tion et  du  relâchement  alternatifs  des  muscles.  Ainsi  doit  s’expliquer 
la  sensation  de  bien-être  que  procure  le  massage  après  les  travaux 
musculaires  excessifs. 

Le  massage  de  la  nuque  ou  de  la  région  spinale  est  parfois  très  utile 
contre  la  céphalalgie,  l’irritabilité  nerveuse  et  l’insomnie.  Chez  les 
personnes  qui  se  plaignent  de  flatulence,  les  frictions  de  la  région 
inter-scapulaire  paraissent  favoriser  l’expulsion  des  gaz  hors  de 
l’estomac. 

L’effet  révulsif  de  s frictions  devient  beaucoup  plus  prononcé  si  on 
fait  usage  de  pommades  ou  de  liniments  stimulants.  Les  frictions  de 
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pommades  stimulantes  se  pratiquent  soit  avec  le  plat  de  la  main,  soit 
â l’aide  d’un  morceau  de  flanelle  imbibée  du  liniment.  Les  frictions 
de  liniment  ammoniacal  sur  la  poitrine  sont  à conseiller  contre  la 
bronchite  des  enfants;  chez  les  adultes,  on  a plutôt  recours  au  lini- 
ment camphré  composé  ou  au  liniment  de  térébenthine.  Dans  l’inflam- 
mation chronique  des  articulations  on  peut  envelopper  la  jointure 
malade  dans  une  bande  de  flanelle  imbibée  du  liniment  stimulant. 

Onctions. — -L’absorption  des  sels  métalliques,  appliqués  en  solution 
sur  la  peau,  est  très  faible,  si  tant  est  qu’elle  existe.  Elle  est,  au  con- 
traire, très  rapide  si  on  les  incorpore  dans  une  pommade.  Cette  mé- 
thode a été  surtout  employée  pour  produire  les  effets  généraux  du 
mercure  sans  avoir  à redouter  l’action  topique  de  ce  métal  sur  l’intestin. 
Les  frictions  d’onguent  mercuriel  se  pratiquent  sur  les  régions  où  l’épi- 
derme est  le  plus  mince,  notamment  sous  l’aisselle  et  sur  la  surface 
interne  des  cuisses.  Cependant  l’absorption  a lieu  également  par  la 
peau  des  mains;  aussi  celui  qui  les  pratique  doit-il  prendre  la  précau- 
tion de  se  couvrir  les  mains  d’un  lambeau  de  vessie  bien  huilée  au 
préalable.  Pour  les  enfants,  on  se  contente  de  fixer  sur  la  peau  de 
l’abdomen,  avec  un  bandage,  une  pièce  de  flanelle  recouverte  d’on- 
guent mercuriel. 


MÉTHODE  ENDERMIQUE. 

Cette  méthode  consiste  à mettre  le  médicament  en  contact  avec  la 
peau  dépouillée  de  son  épiderme  par  l’application  d’un  vésicatoire. 
La  forme  médicamenteuse  qui  convient  le  mieux  est  celle  de  poudre. 
Toutefois,  on  peut  appliquer  aussi  le  médicament  sous  la  forme  d’une 
solution,  d’une  pommade,  d’un  liniment  ou  d'un  emplâtre.  On  sou- 
lève l’épiderme  par  un  vésicatoire  cantharidien,  ou  mieux  encore,  à 
l’aide  d’un  tampon  d’ouate  imbibée  de  liqueur  ammoniacale  forte  que 
l’on  introduit  dans  un  verre  et  que  Ton  applique  ainsi  sur  la  peau 
pendant  cinq  à six  minutes.  Si  l’ampoule  n’est  pas  formée,  on  la  sou- 
lève par  l’application  de  cataplasmes.  On  enlève  la  portion  d’épiderme 
soulevée,  on  répand  sur  le  derme  dénudé  le  médicament  qu’on  veut 
faire  absorber  et  on  recouvre  ensuite  la  région  d’une  pièce  de  soie 
cirée  que  Ton  fixe  par  deux  bandelettes  d’emplâtre  disposées  en  croix. 
La  méthode  endermique  a été  employée  principalement  pour  l’admi- 
nistration de  la  morphine;  elle  est  aujourd’hui  entièrement  remplacée 
par  la  méthode  hypodermique  et  elle  est  uniquement  réservée  aux  cas 
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où  il  paraît  convenable  d’associer  l’action  révulsive  du  vésicatoire  aux 
effets  sédatifs  locaux  de  la  morphine. 

MÉTHODE  HYPODERMIQUE. 

Cette  méthode,  qui  a été  mise  en  honneur  par  le  docteur  Alexandre 
Wood,  d’Edimbourg,  présente  des  avantages  considérables.  Elle  con- 
siste dans  l’injection  d’une  solution  médicamenteuse  sous  la  peau. 
L’absorption  des  médicaments,  qu’on  présente  au  tissu  cellulaire 
sous-cutané,  est  très  rapide  et  très  sûre.  En  outre,  les  médicaments 
qu’on  injecte  sous  la  peau,  produisent  leurs  effets  physiologiques  à 
plus  petite  dose  que  les  médicaments  administrés  par  l’estomac  : en 
effet,  dans  le  premier  cas,  l’absorption  du  médicament  est  complète 
avant  que  l’élimination  en  ait  commencé;  dans  le  second  cas, au  con- 
traire, l’excrétion  commence  déjà  avant  que  la  dose  entière  du  médi- 
cament employé  ait  pénétré  dans  la  circulation.  En  outre,  la  rapidité 
de  l’absorption  par  l’estomac  et  par  l’intestin,  varie  suivant  que  la  cir- 
culation de  la  muqueuse  digestive  est  plus  ou  moins  rapide,  suivant 
que  le  tube  gastro-intestinal  contient  ou  non  des  aliments,  suivant 
que  le  revêtement  épithélial  de  la  muqueuse  digestive  est  plus  ou 
moins  altéré  et  que  le  foie  fonctionne  avec  plus  ou  moins  d’énergie. 

Toutefois,  l’absorption  des  médicaments  que  l’on  injecte  sous  la 
peau  n’est  pas  partout  également  rapide.  Plus  le  tissu  cellulaire 
sous-cutané  est  riche  en  vaisseaux,  plus  rapide  est  l’absorption.  C’est 
ainsi  que  les  médicaments  injectés  sous  la  peau  des  tempes  et  de  la 
poitrine  sont  plus  vile  absorbés  que  les  médicaments  qu’on  intro- 
duit sous  la  peau  des  fesses;  l’absorption  est  également  plus  rapide  à 
la  surface  interne  qu’à  la  surface  externe  des  bras  et  des  jambes. 

Le  procédé  opératoire  s’exécute  de  la  manière  suivante  : la  solution 
médicamenteuse  est  aspirée  à l’aide  d’un  piston  dans  une  petite 
seringue  en  verre  (fig.  159),  munie  d’une  aiguille  creuse  qui  s’adapte 
parfaitement  à l’une  des  extrémités  de  la  seringue.  Le  canal  de  cette 


Fig.  i 59.  — Seringue  pour  injections  hypodermiques. 


aiguille  étant  très  étroit  s’obstrue  facilement  par  le  repos  ou  par  la 
cristallisation  de  la  substance  médicamenteuse  en  solution  dans  le 
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liquide  employé.  Pour  éviter  cet  accident,  il  convient  de  laver  la 
canule  chaque  fois  qu’on  s’en  est  servi  et  d’y  introduire  ensuite  un 
mince  til  métallique  ou,  mieux  encore,  d’y  faire  pénétrer  une  goutte 
d’huile.  La  garniture  du  piston  se  rétracte  assez  facilement  par  le 
repos,  et  le  liquide  n’est  plus  aspiré  alors  en  quantité  suffisante  dans 
le  tuyau  de  la  seringue.  On  fait  bien  alors  de  plonger,  pendant  quel- 
ques instants,  la  seringue  dans  de  l’eau  chaude,  en  exécutant  avec  le 
piston  des  mouvements  alternatifs  d’aspiration  et  de  refoulement.  Si 
la  seringue  ne  fonctionne  pas  encore,  on  retire  le  piston  et  on  l’en- 
toure de  fil  jusqu’à  lui  rendre  son  épaisseur  primitive.  La  canule  doit 
s’adapter  parfaitement  à la  seringue,  sans  quoi  une  partie  du  liquide 
se  perd  au  moment  de  l’injection.  La  solution  à injecter  doit  être 
dépouillée  de  toute  particule  solide;  on  peut  au  besoin  la  filtrer  au 
préalable  à travers  du  papier  buvard  bien  propre. 

Les  régions  qui  se  prêtent  le  mieux  aux  injections  hypodermiques 
sont  : la  surface  externe  du  bras  tout  près  du  muscle  deltoïde,  l’avant- 
bras  et  la  cuisse.  Avant  l’injection,  on  examinera  attentivement  le 
trajet  des  veines  superficielles  pour  éviter  de  faire  pénétrer  l’aiguille 
dans  un  de  ces  vaisseaux.  Cela  fait,  on  prend  un  repli  de  la  peau  entre 
le  pouce  et  l’index,  on  fait  pénétrer  l’aiguille  dans  la  peau  perpendi- 
culairement à ce  repli,  puis  on  la  dirige  un  peu  obliquement  dans  le 
tissu  cellulaire  sous-cutané. 

Inconvénients  des  injections  hypodermiques.  — 1°  Au  moment  où 
l’aiguille  pénètre  dans  la  peau,  le  malade  ressent  une  légère  douleur; 
celle-ci  peut  être  provoquée,  en  outre,  par  la  présence  même  du 
médicament  dans  le  tissu  hypodermique;  2°  la  piqûre  de  l’aiguille, 
ainsi  que  le  médicament  injecté,  produisent  parfois  une  légère  inflam- 
mation; 3°  fréquemment  répétées,  les  injections  hypodermiques  peu- 
vent donner  lieu  à un  grand  nombre  de  cicatrices;  4°  on  peut,  avec  la 
seringue  de  Pravaz,  inoculer  des  maladies  contagieuses  ou  spécifiques  ; 
5°  dans  certains  cas  rares,  le  médicament  a pénétré  dans  une  veine  au 
lieu  de  se  disséminer  dans  le  tissu  cellulaire  : l’action  du  médicament 
étant  alors  presque  instantanée,  les  effets  toxiques  et  même  funestes 
peuvent  se  présenter  à la  suite  d’injections  de  substances  actives.  Heureu- 
sement, il  suffit  de  quelques  précautions  pour  éviter  tous  ces  accci- 
dents.  Si  l’aiguille  est  bien  acérée,  la  douleur  de  l’injection  est  presque 
nulle;  elle  est  encore  moins  prononcée  si  on  fait  exécuter  par  le 
malade  quelques  inspirations  profondes  avant  l’injection.  Chez  les 
malades  très  sensibles,  on  peut  produire  l’anesthésie  partielle  ou 
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complète  par  l’application  du  froid  ou  de  l’acide  phénique  (p.  251). 

La  solution  à injecter  doit  être  aussi  neutre  et  aussi  pure  que  pos- 
sible; elle  doit  en  outre  être  dépourvue  de  toute  particule  solide.  On 
affaiblit  les  propriétés  irritantes  des  sels  métalliques  en  les  associant 
à l’albumine,  ou  bien  encore  à un  citrate  ou  à un  tartrate  alcalin,  de 
façon  à former  des  sels  doubles. 

On  atténuera  les  dangers  de  l’inoculation  des  maladies  infectieuses, 
en  lavant  soigneusement,  avec  de  l’eau  phéniquée,  la  seringue  et  la 
canule.  Ces  dangers  sont  entièrement  supprimés,  si  on  cbaufïe  toutes 
les  parties  de  la  seringue,  dans  la  flamme  d’une  lampe  à alcool.  La 
seringue,  dont  Koch  se  sert  dans  ses  expériences  sur  les  propriétés 
pathogènes  des  organismes  inférieurs,  se  prête  admirablement  à cette 
précaution  : toutes  les  parties  de  cette  seringue  peuvent  facilement 
être  chauffées;  quant  à l’ouate  qui  recouvre  le  piston  et  qui  pourrait 
contenir  quelque  matière  infectieuse,  on  peut  la  renouveler  chaque 
fois  qu’on  s’est  servi  de  l’instrument  (fig.  159).  Pour  prévenir  la  dou- 
leur et  l’inflammation  qui  se  manifestent  parfois  après  l’injection,  on 
se  servira  autant  que  possible  d’un  liquide  parfaitement  neutre  et  on 
n’en  injectera  qu’une  faible  quantité  à la  fois.  Du  reste,  on  peut  calmer 
la  douleur  consécutive  à l’injection  en  pratiquant  sur  la  peau  quel- 
ques légères  frictions  pour  disséminer  le  liquide  dans  le  tissu  cellu- 
laire. Les  injections  de  liquide  en  grande  quantité  (2  à 4 grammes) 
notamment  les  injections  d’ergot  seront  pratiquées  de  préférence  dans 
l’épaisseur  d’un  muscle,  notamment  du  grand  fessier. 


APPLICATION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  L'OEIL. 


Dans  la  blépharite,  on  enduit  d’un  peu  d’onguent  les  bords  de  la 
fente  palpébrale. 

L’eau  froide  exerce  une  action  tonique  sur  la  conjonctive.  Dans  ce 
but  il  sufïit  de  plonger  la  face  dans  un  bassin  rempli  d’eau  froide,  les 
yeux  étant  tenus  ouverts. 

Les  solutions  fortes,  celles  d’atropine  par  exemple,  seront  appli- 
quées de  la  manière  suivante  : on  laisse  tomber  une  goutte  de  la  solu- 
tion dans  l’angle  externe  de  l’œil  et  on  fait  incliner  la  tête  de  façon  à 
ce  que  la  goutte  se  répande  sur  le  globe  oculaire.  Si  les  applications 
doivent  être  répétées,  on  peut  déposer  la  goutte  dans  l’angle  interne 
de  l’œil,  en  ayant  soin  de  faire  incliner  la  tête,  de  façon  à ce  que  la 
goutte  s’échappe  du  côté  de  l’angle  externe  de  l’œil,  afin  d éviter  que 
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la  solution  ne  soit  absorbée  par  le  canal  lacrymal  et  ne  produise  des 
phénomènes  d’intoxication. 

APPLICATION  DES  MÉDICAMENTS  DANS  LOREILLE. 

On  applique  les  solutions  astrin- 
gentes sur  la  muqueuse  du  conduit 
auditif  externe  en  les  injectant  douce- 
ment dans  l’oreille  à l’aide  d’une  petite  Fig.  îeo.  - Seringue  en  caoutchouc 

durci  pour  les  oreilles. 

seringue. 


APPLICATION  DES  MEDICAMENTS  DANS  LES  FOSSES  NASALES. 


Robinet. 
Arabout  olivaire. 


Poids. 


Les  médicaments  qu’on  applique  sur  la  muqueuse  des  fosses  nasales 
peuvent  être  employés  sous  la  forme  de  poudre.  On  les  introduit  dans 
les  narines,  à la  façon  du  tabac  à priser;  ou  bien  on  dépose  la  poudre 
sur  un  morceau  de  carton  percé  d’un  trou  d’épingle,  ou  bien  encore 
on  se  sert  d’une  petite  cuiller  perforée  dans  le  genre  de  celle  que  l’on 
emploie  en  Ecosse  pour  priser. 

Pour  l’application  des  liquides,  il  sutlit  de  plonger  les  narines  dans 
la  solution  médicamenteuse, 
et  d’exécuterensuiteune  forte 
inspiration.  Toutefois,  la  dou- 
che nasale  est  préférable.  Elle 
consiste  tout  simplement  en 
un  long  tube  en  caoutchouc, 
faisant  office  de  siphon  (fig. 

161).  L’extrémité  supérieure 
de  ce  tube  plonge  au  fond  du 
vase  qui  contientla  substance 
médicamenteuse;  à cette  ex- 
trémité est  rattaché  un  frag- 
ment de  plomb  qui  empêche 
le  tube  de  glisser  hors  du 
vase.  Le  bout  inférieur  du 
tube  est  muni  d’un  ajutage 
de  forme  olivaire.  Cet  ajutage 
étant  introduit  dans  une  des 
narines,  et  le  siphon  étant 
amorcé,  le  malade  lient  la  tête  penchée  sur  un  bassin  en  tenant 


Fig.  161.  — Douche  nasale 
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la  bouche  ouverte.  Dans  cette  position,  les  fosses  nasales  postérieures 
sont  séparées  du  pharynx  par  le  voile  mobile  du  palais  et  la  solution 

remonte  par  une  des  fosses  nasales 
pour  redescendre  par  l’autre.  11  suffît 
de  modifier  un  peu  de  temps  en  temps 
la  position  de  la  tête  pour  mettre  le 
liquide  en  contact  avec  toutes  les  par- 
ties de  la  muqueuse  nasale.  Si  la  tête 
est  entièrement  penchée  en  avant,  le 
liquide  s’écoule  le  long  de  la  partie 
antérieure  et  supérieure  des  fosses 
nasales,  tandis  que  si  le  malade  tient 
la  tête  droite,  la  partie  postérieure  et 
inférieure  sera  atteinte  par  le  liquide. 

On  peut  encore  laver  les  cavités  na- 
sales à l’aide  d’une  grande  seringue,  à 
l’extrémité  de  laquelle  on  adapte  un 
tube  en  caoutchouc.  Pour  éviter  que 
le  liquide  ne  pénétre  dans  la  bouche, 
on  apprend  au  malade  à prononcer  le 
mot  « anémone  » ou  quelque  autre 
mot  semblable  au  moment  de  l’injec- 
tion. 

L’eau  pure  exerce  une  action  irri- 
tante sur  la  muqueuse  nasale;  il  vaut 
mieux  se  servir  d’une  solution  de  1/2, 
1 p.  100  de  sel  marin  dans  l’eau.  Il  suffît  pour  cela  de  dissoudre  une 
cuiller  à café  de  sel  de  cuisine  dans  une  pinte  d’eau.  On  peut  encore 
appliquer  les  liquides  sur  la  muqueuse  des  cavités  nasales  sous  la 
forme  de  spray.  On  peut  se  servir  à cet  effet,  soit  d’un  pulvérisateur 
ordinaire,  soit  d’un  cathéter  percé  d’un  grand  nombre  de  petites 
ouvertures  et  introduit  le  long  du  plancher  des  fosses  nasales.  On 
emploie  le  pulvérisateur  pour  introduire  dans  les  narines  des  solu- 
tions astringentes  ou  désinfectantes  et  on  a recours  au  cathéter  pour 
laver  les  fosses  nasales  et  entraîner  les  sécrétions  durcies  qu’elles 
peuvent  renfermer. 


c 


Fig.  162.  — Insufflateur  laryngien. 
A,  anneau  en  caoutchouc  bouchant 
l’ouverture  par  laquelle  on  introduit 
la  poudre.  B,  tube  donnant  passage 
à l’air  insufflé  ; C,  tube  en  caout- 
chouc, recourbé  pour  en  faciliter 
l’introduction  dans  le  larynx. 
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APPICATION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  LARYNX. 

Les  médicaments  en  poudre  peuvent  être  appliqués  sur  le  larynx  en 
insufflation.  On  se  sert,  à cet  effet,  d’un  tube  recourbé  à une  de  ses 
extrémités  (fig.  162)  et  muni  à son  autre  bout  d’un  tuyau  en  caoutchouc 
ou  d’une  boule  en  caoutchouc,  pour  faire  office  d’insu fflateur.  Le  tube 
principal  est  percé  sur  un  de  ses  côtés  d’une  ouverture  par  laquelle 
on  introduit  la  poudre  et  que  l’on  peut  boucher  à l’aide  d’un  anneau 
qui  glisse  sur  le  tube  principal.  La  partie  recourbée  de  l’instrument 
est  introduite  au  fond  de  la  gorge  jusque  vis-à-vis  du  larynx.  A ce 
moment,  on  fait  faire  au  malade  une  profonde  inspiration  et  on  projette 
la  poudre  dans  le  larynx  soit  en  soufflant  dans  le  tube  en  caoutchouc 
soit  en  comprimant  la  boule  élastique.  La  morphine,  appliquée  par 
cette  méthode,  constitue  le  calmant  le  plus  puissant  dans  les  cas  de 
phtisie  laryngée.  On  insuffle  à la  fois  environ  1 centigr.  de  morphine 
associée  à de  l’amidon  ou  à du  bismuth. 

Les  solutions  médicamenteuses  peuvent  être  appliquées  sur  le 
larynx  à l’aide  d’une  petite  éponge  fixée  à l’extrémité  d’une  tige  en 
baleipe  convenablement  recourbée.  Cette  éponge  est  mise  en  contact 
avec  le  larynx  au  moment  où  le  malade  fait  une  inspiration. 

Le  nitrate  d’argent,  appliqué  par  cette  méthode,  calme  les  douleurs 
de  la  phtisie  laryngée;  toutefois,  il  est  préférable  d’appliquer  ce  médica- 
ment à l’aide  d’un  pinceau  sous  la  direction  du  laryngoscope.  L’opéra- 
teur tient  d’une  main  le  miroir  laryngé,  pendant  qu’avec  l’autre  il 
introduit  au  contact  des  parties  malades  le  pinceau  imbibé  de  la  solu- 
tion médicamenteuse.  Le  malade  tient  lui-même  la  langue  hors  de  la 
bouche.  Cette  petite  opération  est  plus  aisée  à pratiquer  si  on  fait 
auparavant  exécuter  au  malade  quelques  inspirations  profondes. 

On  applique  de  préférence  les  caustiques  à l’aide  d’un  porte-caus- 
tique construit  de  telle  façon  que  le  caustique  reste  caché  jusqu’à  ce 
que  l’extrémité  de  l’instrument  arrive  au  contact  de  la  partie  malade; 
il  suffit  d’appuyer  le  doigt  sur  un  bouton  pour  faire  saillir  le  caustique 
à ce  moment;  comme  il  suffit  de  retirer  le  doigt  pour  faire  rentrer  le 
caustique  dans  l’instrument.  On  peut  encore  appliquer  le  nitrate  d’ar- 
gent sur  le  larynx  à l’aide  d’une  lige  métallique  recourbée  dont  on 
chauffe  l’extrémité  à la  flamme  d’une  lampe  à alcool.  Mise  en  contact 
avec  le  caustique,  l’extrémité  rougie  de  la  tige,  se  charge  uniformé- 
ment d’une  faible  quantité  de  caustique.  On  laisse  refroidir  l’instru- 
ment puis  on  l’applique  sous  la  direction  du  miroir. 
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Les  liquides  peuvent  être  appliqués  sur  le  larynx  sous  la  forme  de 
spray,  soit  à l'aide  de  l’appareil  de  Richardson,  soit  tout  simplement  à 
l’aide  d’un  courant  de  vapeur.  Le  bec  du  pulvérisateur  est  dirigé  vers 
le  fond  du  pharynx;  ou  bien  encore  on  se  sert  d’un  spéculum  cylin- 
drique en  verre  pour  protéger  la  langue  et  la  surface  interne  des  joues 
contre  le  contact  des  vapeurs  chaudes. 

APPLICATION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LA  MUQUEUSE  PULMONAIRE. 

Inhalations.  — Administrées  en  inhalations,  les  vapeurs  agissent 
non  seulement  sur  les  tubes  bronchiques  mais  encore  sur  le  larynx,  le 
pharynx  et  les  fosses  nasales.  Les  vapeurs  d’eau  chaude  sont  employées 
le  plus  fréquemment.  Le  malade  incline  la  tête  sur  une  cruche  remplie 
à moitié  d’eau  bouillante;  un  essuie-mains  appliqué  sur  la  tête  par  son 
milieu  et  fixé  par  ses  bords  autour  du  gouleau  de  la  cruche  empêche 
la  vapeur  d’eau  de  s’échapper.  Les  vapeurs  d’eau  chaude  calment  fré- 
quemment mais  d’une  manière  passagère  seulement  les  symptômes  du 
catarrhe  nasal,  laryngé,  bronchique. 

Les  vapeurs  d’eau  peuvent  être  chargées  de  substances  médicamen- 
teuses : acide  phénique,  teinture  de  benjoin,  créosote,  essence  de  pin. 
Pour  l’administration  de  ces  vapeurs  médicamenteuses,  on  a générale- 
ment recours  à des  appareils  spéciaux,  appelés  inhalateurs. 

Les  malades  atteints  de  bronchite,  respirent  d’ordinaire  beaucoup 
plus  à l’aise  dans  des  chambres  où  l’air  est  chaud  et  chargé  d’humi- 
dité. Ces  conditions  peuvent  être  réalisées  à l’aide  d’un  chaudron, 
muni  d’un  tuyau,  long  d’environ  trois  pieds.  Dès  que  l’eau  est  en 
ébullition,  ce  tube  chasse  un  fort  courant  de  vapeur  d’eau  chaude 
dans  la  chambre  du  malade.  On  peut  encore  se  servir  d’un  chaudron 
ordinaire  sur  le  bec  duquel  on  fixe  un  tuyau  fait  de  papier  gris.  Après 
l’opération  de  la  trachéotomie,  on  a coutume  de  tendre  des  draps 
tout  autour  du  lit  de  l’enfant  et  de  projeter  alors  dans  cette  espèce  de 
tente  des  vapeurs  d’eau  chaude,  soit  à l’aide  d’un  chaudron  muni 
d’une  allonge  ou  d’un  pulvérisateur  de  Lister. 

On  fait  parfois  inhaler  des  vapeurs  médicamenteuses  pures,  c’est-à- 
dire  sans  addition  de  vapeur  d’eau.  Les  vapeurs  d’essence  d’eucalyptus, 
ou  d’une  solution  de  thymol  dans  l’alcool  sont  utiles  dans  la  gangrène 
pulmonaire  et  dans  la  bronchiectasie.  Les  inhalations  de  vapeur  de 
térébène  sont  employées  contre  l’emphysème  et  la  bronchite  chro- 
nique et  celles  de  vapeur  de  pyridine  contre  les  accès  d’asthme. 
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Fumées.  — Les  accès  de  dyspnée  que  l’on  observe  dans  l’asthme 
spasmodique,  dans  les  maladies  des  reins  à leur  dernière  période  et 
dans  l’emphysème,  sont  assez  fréquemment  apaisés  par  l’inhalation 
des  fumées  qui  se  dégagent  au  moment  de  la  combustion  du  papier 
nitré  ou  de  la  poudre  de  feuilles  de  stramoine  (voir  p.  313).  On  a 
également  imaginé  de  confectionner  des  cigarettes  avec  les  feuilles  de 
datura  stramonium  ou  de  datur#  tatula. 


APPLICATION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LA  MUQUEUSE  DIGESTIVE. 

Bouche  et  pharynx.  — Les  solutions  médicamenteuses  faibles  sont 
appliquées  sur  la  muqueuse  buccale  et  pharyngienne  sous  la  forme 
de  lavages.  Les  liquides  plus  concentrés  sont  employés  en  badigeon- 
nages : à l’aide  d’un  pinceau  en  poil  de  chameau,  on  dépose  le  médi- 
cament sur  la  muqueuse  des  joues,  des  lèvres,  des  gencives,  de  la 
langue  ou  du  pharynx.  On  applique  les  caustiques  à l’aide  d’un  porte- 
caustique,  en  prenant  soin  que  le  médicament  soit  solidement  fixé 
dans  l’instrument.  On  aura  soin  de  ne  pas  se  servir,  surtout  chez  les 
enfants,  d’un  crayon  de  nitrite  d’argent  trop  long,  de  peur  que  le 
caustique  se  casse  et  soit  avalé.  Les  solutions  médicamenteuses 
notamment  la  glycérine  au  tannin  peuvent  être  appliquées  sur  les 
fosses  nasales  postérieures  et  sur  les  parois  du  pharynx  à l’aide  d’un 
pinceau  en  poil  de  chameau,  fixé  au  bout  d’une  tige  métallique  que 
l’on  peut  recourber  à volonté. 

Masticatoires.  — Ce  sont  des  substances  solides  qu’on  donne  à 
mâcher  aux  malades,  soit  pour  exciter  la  sécrétion  de  la  salive  (racine 
de  pyrèthre),  soit  encore  en  vue  d’exercer  une  action  déterminée  sur  la 
muqueuse  de  l’estomac  et  de  l’intestin  (racine  de  rhubarbe)  : dans  ce 
dernier  cas  on  prescrit  aux  malades  d’avaler  la  salive  chargée  du 
médicament. 

Gargarismes.  — Le  gargarisme  est  un  liquide  qu’on  met  en  contact 
avec  la  muqueuse  gutturale  en  le  promenant  dans  l’arrière-bouche,  la 
tête  étant  renversée  en  arrière  et  en  l’agitant  par  l’action  de  l’air  que 
l’on  fait  sortir  du  larynx.  Si  l’on  veut  mettre  le  liquide  en  contact 
avec  les  narines  postérieures,  on  recommande  aux  malades  de  se  cou- 
cher à plat  sur  le  dos,  de  prendre  une  gorgée  de  liquide,  de  retirer  la 
langue  aussi  loin  que  possible  à l’aide  d’un  mouchoir,  et  de  se  garga- 
riser dans  cette  position.  En  relevant  brusquement  la  tête,  il  est  aisé 
de  faire  passer  le  liquide  par  les  fosses  nasales. 
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Estomac.  — - Les  médicaments  que  l’on  administre  par  l’estomac,  se 
présentent  sous  la  forme  de  potions,  de  pilules,  de  poudres,  de  bols,  etc, 
qu’on  fait  avaler  par  le  malade. 

Les  poudres  peuvent  être  enveloppées  dans  une  hostie.  Pour  cela, 
on  dépose  le  médicament  pulvérulent  sur  une  hostie  mouillée  que 
l’on  replie  ensuite  sur  elle-même  pour  la  faire  avaler.  On  peut  encore 
avantageusement  se  servir  de  bouillie  de  farine  d’avoine;  on  dépose 
sur  la  pointe  d’une  cuiller  un  fragment  de  cette  pâte,  muni  à son 
centre  d’une  petite  dépression,  faite  avec  le  doigt;  la  poudre  médi- 
camenteuse est  versée  au  fond  de  cette  excavation  et  recouverte 
ensuite  d’un  peu  de  cette  même  pâte.  On  verse  un  peu  de  lait  dans  le 
creux  de  la  cuiller,  pour  faire  avaler  la  médecine  plus  facilement.  On 
se  sert  parfois  pour  masquer  la  saveur  des  poudres  médicamenteuses 
d’un  peu  de  gelée  de  fruits  ou  d’une  pâle  faite  de  lait  et  de  pain. 
Certains  malades,  les  enfants  surtout,  éprouvent  la  plus  grande  peine 
à avaler  les  pilules.  On  peut  alors  diviser  la  pilule  en  quatre  fragments 
ou  davantage  encore  et  faire  prendre  chaque  morceau  séparément 
dans  un  peu  de  pâte  de  farine  d’avoine. 

Pompe  stomacale.  — On  a recours  à cet  instrument  dans  les  cas  où 
le  malade  se  trouve  dans  l’impossibilité  d’avaler,  soit  par  paralysie  du 
pharynx,  soit  par  constriction  de  l’œsophage  ou  par  intoxication  nar- 
cotique. La  pompe  stomacale  consiste  en  une  grande  seringue  au  gou- 
lot de  laquelle  est  attaché  un  tube  flexible.  En  se  servant  de  cet 
appareil,  on  aura  soin  : 1°  de  bien  ramollir  le  tube  dans  l’eau  chaude; 
2°  de  diriger  l’extrémité  de  ce  tube  vers  le  pharynx,  c’est-à-dire  pas 
trop  en  avant,  pour  ne  pas  le  faire  pénétrer  dans  les  voies  respiratoires; 
3°  de  ne  pas  le  pousser  avec  trop  de  violence,  afin  de  ne  pas  le  four- 
voyer dans  le  médiastin  et  de  ne  pas  le  faire  pénétrer  par  les  paries 
de  l’estomac  jusque  dans  la  cavité  péritonéale;  4°  de  tirer  très  douce- 
ment sur  le  piston  de  la  seringue  pour  éviter  que  la  muqueuse  de 
l’estomac  ne  soit  aspirée  dans  l’ouverture  inférieure  du  tube. 

S’il  s’agit  d’alimenter  les  malades,  la  pompe  stomacale  est  avanta- 
geusement remplacée  par  le  syphon  gastrique.  Cet  instrument  consiste 
tout  simplement  en  un  tube  en  caoutchouc  mou  à parois  très  épaisses. 
Ce  tube  étant  introduit  doucement  jusque  dans  l’estomac,  on  place  un 
entonnoir  ordinaire  dans  l’extrémité  du  tube  qui  sort  de  la  bouche, 
et  on  verse  dans  l’entonnoir  de  l’eau,  du  bouillon  ou  toute  autre  sub- 
stance que  l’on  veut  faire  passer  dans  l’estomac.  Si  l’on  désire  vider 
l’estomac,  on  verse  de  l’eau  dans  l’entonnoir,  on  pince  le  tube  avant 
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que  l’eau  soit  entièrement  écoulée  et  l’on  abaisse  autant  que  possible 
le  bout  périphérique  du  tube  : celui-ci  fait  syphon  et  le  liquide  qu’on 
avait  versé  dans  l’estomac  revient  dans  le  tube. 

Intestins.  — On  applique  les  médicaments  sur  l’intestin  sous  forme 
de  lavements  ou  de  suppositoires.  Les  lavements  sont  des  liquides 
injectés  dans  lè  rectum  à l’effet  de  vider  la  partie  inférieure  du  canal 
intestinal.  On  peut  en  outre  se  servir  de  lavements  nutritifs  dans  les 
cas  où  le  malade  n’est  pas  à même  d’avaler  ou  de  retenir  les  aliments 
ingérés  par  la  bouche.  Les  lavements  qu’on  administre  pour  vider 
l’intestin  doivent  être  abondants  (500  grammes  de  liquide  et  davan- 
tage). Ceux  que  l’on  veut  faire  garder  ne  contiennent  d’ordinaire  que 
60  à 120  gr.  de  liquide,  tout  au  plus.  La  seringue  à lavement  doit 
être  privée  d’air  avant  d’être  appliquée;  en  outre,  le  bec  de  la  seringue 
ne  peut  pas  être  dirigé  trop  en  arrière  si  on  veut  éviter  de  produire 
des  ulcérations  sur  la  paroi  postérieure  du  rectum. 

On  peut  faire  retenir,  par  l’intestin,  une  quantité  de  liquide  nutritif 
beaucoup  supérieure  à 120  grammes,  si  on  a recours  à la  méthode 
suivante.  On  introduit  un  tube  en  caoutchouc  mou  dans  l’intestin, 
jusquJà  une  profondeur  de  15  à 30  centimètres,  puis  on  passe  le  liquide 
tout  doucement  et  par  petites  portions  à la  fois,  soit  à l’aide  d’une 
seringue  ou  d’un  long  tube  en  caoutchouc  muni  d’un  entonnoir  ordi- 
naire. De  cette  façon,  le  liquide  alimentaire  est  déposé  dans  l’S  iliaque, 
et  il  ne  descend  pas  dans  le  rectum  si  le  malade  reste  couché  pendant 
quelque  temps  sur  le  flanc  gauche.  Le  liquide  est  retenu  plus  facile- 
ment encore  si  on  prend  la  précaution, aussitôt  après  l’administration 
du  lavement,  de  comprimer  l’anus  à l’aide  d’une  serviette  pliée  en  cra- 
vatte,  que  l’on  enlève  seulement  lorsque  le  besoin  de  faire  des  efforts 
d’expulsion  a disparu  entièrement. 

Les  suppositoires  sont  des  substances  médicamenteuses  solides,  en 
forme  de  cônes,  qu’on  introduit  dans  l’anus,  soit  en  vue  de  leur  action 
topique  sur  la  muqueuse  rectale  ou  sur  les  organes  avoisinants,  soit  en 
vue  des  effets  généraux  consécutifs  à leur  absorption.  Le  beurre  de 
cacao  est  la  substance  la  plus  communément  employée  pour  la  prépa- 
ration des  suppositoires. 

Application  des  médicaments  sur  le  canal 
de  l’urèthre.  — Pour  agir  sur  la  muqueuse 
uréthrale,  on  se  sert  généralement  de  solu-  Fl0  163  _ Seringue  en  caoutchouc 
tions  médicamenteuses  qu’on  injecte  à pour  injections  dans  l’urèthre, 
l’aide  d’une  seringue  (fig.  163),  terminée  par  une  pointe  conique. 
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Application  des  médicaments  sur  le  vagin  et  l'utérus.  — On  pratique 
les  lotions  du  vagin  soit  avec  une  seringue  ou  avec  un  irrigateur  ordi- 
naire. Si  l’on  veut  que  le  liquide  soit  retenu  quelque  temps  dans  la 
cavité  vaginale,  il  faut  que  la  malade  soit  couchée  sur  le  dos,  les  cuisses 
relevées  par  un  oreiller.  La  canule  vaginale  ne]  peut  être  percée  que 
d’orifices  latéraux,  de  peur  que  le  liquide,  astringent  ou  irritant, 
pénètre  dans  la  cavité  utérine  et  produise  des  coliques  douloureuses 
de  la  matrice.  On  incorpore  parfois  les  médicaments  sédatifs  ou  astrin- 
gents dans  des  pessaires  ou  suppositoires  vaginaux,  préparés  avec  du 
beurre  de  cacao,  ou  de  la  gélatine  associée  à la  glycérine.  Les  médica- 
ments solides  ou  caustiques  doivent  être  appliqués  directement  sous  le 
contrôle  du  spéculum  vaginal;  les  poudres  peuvent  être  introduites 
dans  le  vagin  à l’aide  de  tampons  d’ouate.  Les  liquides  médicamenteux 
sont  poussés  dans  l’intérieur  de  la  cavité  utérine  à l’aide  d’une 
seringue,  munie  d’une  longue  canule  convenablement  recourbée. 


CHAPITRE  XVIII. 


ANTIDOTES. 


Les  antidotes  sont  des  médicaments  qui  mettent  obstacle  à l’action 
des  poisons. 

Ils  peuvent  agir,  soit  en  prévenant  l’action  des  substances  toxiques, 
soit  en  neutralisant  leurs  effets.  Un  grand  nombre  d’antidotes,  notam- 
ment ceux  qu’on  emploie  dans  le  cas  d’empoisonnement  par  les  acides 
minéraux,  forment  avec  la  substance  nocive  des  composés  insolubles 
et  par  conséquent  inertes.  Toutefois,  comme  ces  composés  pourraient 
se  dissoudre  peu  à peu,  après  un  séjour  prolongé  dans  l’estomac,  on 
fait  suivre  généralement  l’administration  des  contre-poisons  de  l’em- 
ploi des  émétiques  ou  de  l’application  de  la  pompe  stomacale.  II  est 
évident  qu’il  vaut  toujours  mieux  vider  immédiatement  l’estomac, 
avant  même  d’administrer  le  contre-poison.  La  seule  exception  possible 
à cette  règle  serait  faite  au  cas  où  un  poison  très  corrosif  aurait  déjà 
dissous  en  partie  la  muqueuse  gastrique  et  où  l’effort  du  vomissement 
ou  l’introduction  du  tube  gastrique  pourrait  amener  une  perforation 
du  viscère. 

Dans  le  cas  où  l’absorption  du  poison  a déjà  eu  lieu,  l’indication 
consiste  à en  neutraliser  l’influence  nocive  sur  la  circulation,  la  respi- 
ration et  la  température. 

Les  contre-poisons  les  plus  employés  sont  les  suivants  : 


GAZ  TOXIQUES. 


Hydrogène  sulfuré  . . 

Chlore 


Inhalations  prudentes  de  chlore. 


Brome  . 


Inhalations  de  vapeurs  d’eau. 


Vapeurs  d’iode  . . . 

Vapeurs  d’ammoniaque 


Vapeurs  de  vinaigre. 


Oxyde  nitreux  . . 


Oxyde  de  carbone  . . 


(Air  frais  et  respiration  artificielle. 
(Transfusion  du  sang. 

/Respiration  artificielle,  la  langue  étant 
j tirée  hors  de  la  bouche  — compres- 
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Gaz  d’éclairage  . . 

Fumées  de  charbon. 
Acide  carbonique  . 
Gaz  des  marais  . . 

Fumées  d’incendie  . 


Acides  — 

sulfurique 

chlorhydrique 

nitrique 

phosphorique 


[Respiration  artificielle.  Douches  alter- 
nativement chaudes  et  froides  sur  la 
tête  et  la  poitrine.  Frictions.  Rigolots 
par  toute  la  surface  du  corps. 


ACIDES. 


'Alcalis  — 

Bicarbonatede  sodium  ou  de  potassium. 
[Magnésie. 

Chaux. 

Plâtre  des  murs. 

Savon. 

'Lait. 

Blanc  d’œuf  en  neige. 

Huile  d’olives  ou  d’amandes. 


Acide  oxalique.  , . . . . 

Bi-oxalatede  potassium  (sel  de 
citron  ou  sel  d’oseille)  . . 

Acide  tartrique 

Acide  acétique 


Chaux,  plâtre  des  murs,  blanc  des  mu 
railles,  dans  de  l’eau. 


1 Affusions  alternativement  froides  et 
chaudes. 

Respiration  artificielle. 

Injection  d’atropine  (2  à 4 gouttes  de 
liqueur  d’atropine),  répétée  de  1/2  en 
1/2  heure. 

Per-  et  proto-sels  de  fer,  associés  à la 
magnésie  pour  rendre  l’acide  inso- 
luble. 


ALCALIS. 

Potasse  ou  soude  caustique 

Chaux  vive 

Ammoniaque 

Carbonates  alcalins  . . . 


-Vinaigre. 

[Jus  de  citron. 
(Acides  dilués. 
/Lait.  OEufs. 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


ooS 


ALCALOÏDES.  ETS. 


Aconit 


Alcool 


Anesthésiques 
Chloroforme  . 
Ether,  etc.  . 


Antimoine.  . 


Arsenic 


Atropine 


Sels  de  baryum 


I Boissons  alcooliques. 

Ammoniaque. 

Chaleur. 

Digitale. 

Atropine. 

(Café. 

(Douche  froide  sur  la  tête. 

Pratiquez  la  respiration  artificielle, 
renversez  le  corps,  etc. 

S’il  ne  survient  pas  de  vomissements, 
lavez  l’estomac  avec  de  l’eau  d’abord, 
puis  avec  du  tannin  ou  de  l’acide  gal- 
lique;  administrez  ensuite  du  lait  et 
du  blanc  d’œuf,  à titre  d’émollients. 
Lavez  l’estomac  avec  de  l’eau  en  grande 
abondance  ou  bien,  si  l’arsenic  lui- 
même  ne  détermine  pas  de  vomis- 
sements, administrez  du  sulfate  de 
zinc. 

Administrez  la  magnésie,  ou  mieux 
encore  l’oxyde  de  fer  fraîchement  pré- 
cipité parla  réaction  du  carbonate  de 
soude  sur  le  perchlorure  de  fer.  Le 
fer  dialysé  est  également  utile. 
Stimulants,  café.  Caféine  en  injections 
hypodermiques;  tâchez  de  réveiller  le 
malade  de  son  état  de  stupeur  et  pra- 
tiquez, s’il  le  faut,  la  respiration  arti- 
ficielle. Administrez  prudemment  la 
physostigmine. 

. Sulfate  de  soude  ou  de  magnésie. 


Belladone,  voir  l’atropine. 
Fève  de  Calabar.  Stimulants. 
Chanvre  indien  .... 


Acide  sulfurique  dilué. 

Atropine.  Respiration  artificielle. 
. . Voir  la  morphine. 
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Champignons  vénéneux  . . 


Cantharides 


Acide  phénique 

Eau  de  laurier-cerise  . . . 

Chloral 

Bichromate  de  potassium  . . 

Colchique 

Ciguë  

Quinine 

Cuivre 

Sublimé  corrosif 

Huile  de  croton 


Curare 


Cyanure  de  potassium . 


(Injections  de  liqueur  d’atropine  (2  à 
4 gouttes  â la  fois). 

Huile  de  ricin.  Excitants. 

I Boissons  émollientes  abondantes. 

Eau  d’orge. 

Gruau. 

Infusion  de  graines  de  lin. 

A éviter  : les  huiles  et  les  graisses. 
(Chaux  sucrée. 

(Stimulants. 

. Voir  l’acide  cyanhydrique. 
/Enveloppements  chauds. 

[Excitants,  café  parle  rectum, 
'injection  sous-cutanée  de  strychnine 
(4 gouttes  de  la  liqueur  de  strychnine), 
répétée  de  10  en  10  ou  de  20  en  20 
minutes. 

. Voir  aux  acides. 

(Tannin. 

Acide  gallique. 

Stimulants. 

I Tannin. 

Stimulants. 

Café. 

/Tannin  ou  acide  gallique. 

/Café  fort.  Stimulants  chauds. 
'Respiration  artificielle. 

. Voir  les  sels  métalliques. 

Voir  les  sels  métalliques. 
(Emollients. 

(Stimulants. 

/Respiration  artificielle. 

[S’il  y a plaie,  placez  uneligature  entr’elle 
et  le  cœur,  incisez  et  sucez  énergique- 
ment le  sang.  Relâchez  la  ligature  de 
temps  en  temps  pour  ne  laisser  péné- 
trer le  poison  dans  le  sang  que  par 
petites  portions  à la  fois. 

. Voir  l’acide  cyanhydrique. 
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Digitale 

'Thé  fort.  Tanin.  Stimulants. 

(Aconit  en  injections  sous-cutanées, 
) § gouttes  de  la  teinture  à la  fois. 
(Repos  absolu. 

(Tanin. 

Ergot  

(Stimulants. 

Gelsemium 

^Atropine. 

Stimulants. 

Respiration  artificielle. 

Jusquiame  

. Voir  l’arsenic. 
[Tanin.  Stimulants. 

Lobélia 

Strychnine  en  injections  hypodermi- 
1 ques  (5  gouttes  de  liqueur  de  strych- 
i nine  à la  fois). 

Métaux  (sels  métalliques)  . . 

'Blanc  d’œuf.  Lavage  de  l’estomac. 
Emollients.  Cataplasmes  sur  la  peau, 
injections  de  morphine,  s’il  le  faut. 

Morphine 

Lavage  de  l’estomac,  puis  café  chaud. 

Ammoniaque. 

Eveillez  le  malade  en  lui  frappant  la 
figure  avec  un  essuie-mains  mouillé, 

' ou  recourez  à la  machine  électrique. 
Faites  le  promener,  une  fois  qu’il  est 
revenu  à lui. 

Injections  sous-cutanées  de  liqueur 
d’atropine,  2 à 4 gouttes  à la  fois. 

Respiration  artificielle. 

Excitants. 

AT.,  , ....  (Douches,  chaude  et  froide  alternative- 

JNitro-benzol  et  nitrite  d amyle.  < 

j ment. 


Nitro-glycérine 

(Respiration  artificielle. 

[Glace  sur  la  tête. 

Œrgotine. 

(Atropine  en  injections  sous-cutanées. 

Opium 

Voir  morphine. 
[Sulfate  de  cuivre. 

Phosphore  

[Térébenthine  ancienne  (oxydée). 
'Évitez  les  graisses  et  les  huiles. 
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Physostigmine 


Picrotoxine  

Pilocarpine 

Plomb 

Serpents  (morsures  de) . . 

Stramoine 

Strychnine  

Tabac  

Térébenthine  (essence  de) . 

Yératrine 


1 Stimulants. 

Atropine. 

Chloral. 

Strychnine. 

Respiration  artificielle. 
jChloral. 

(Bromure. 

. Atropine. 

Voir  les  sels  métalliques. 

ILiez  le  membre  mordu,  élargissez  la 
plaie  et  cautérisez  avec  le  fer  rouge. 
Stimulants  alcooliques. 

Ammoniaque. 

Respiration  artificielle. 

Voir  l’atropine. 

I Chloroforme. 

Tanin. 

Bromures  et  chloral. 

. Tanin.  Stimulants.  Strychnine. 
(Émollients. 

(Sulfate  de  magnésie. 

1 Stimulants. 

Café  chaud. 

Repos  dans  la  position  horizontale. 


CHAPITRE  XIX 


ACTION  ANTAGONISTE  DES  MÉDICAMENTS. 

L’idée  qu’un  médicament  peut  neutraliser  les  effets  toxiques  d’un 
autre  médicament  a hanté  de  tout  temps  l’esprit  humain;  mais  il  y a 
à peine  quelques  années  que  des  expériences  précises  ont  été  faites  et 
que  nos  connaissances  sont  fixées  à ce  sujet.  Preyer,  un  des  premiers 
expérimentateurs,  a étudié  l’action  antagoniste  de  l’atropine  vis-à-vis 
de  l’acide  cyanhydrique;  Schmiedeberg  et  Koppe  ont  étudié  l’antago- 
nisme de  la  muscarine  et  de  l’atropine;  Fraser  a fait  des  expériences 
sur  l’action  réciproque  de  la  physostigmine  et  de  l’atropine. 

Il  est  tout  à fait  hors  de  contestation  qu’en  administrant  certains 
médicaments,  on  peut  prévenir  avec  une  certitude  absolue  l’apparition 
de  certains  symptômes  qui  auraient  été  provoqués  sans  cela  par  d’autres 
substances  médicamenteuses  antérieurement  administrées;  mais  cela 
ne  veut  dire  en  aucun  façon  que  le  second  médicament  a annihilé  les 
effets  du  premier. 

Certains  auteurs  considèrent  tout  simplement  ces  effets  d’antago- 
nisme comme  des  combinaisons  ou  des  substitutions  chimiques,  en  ce 
sens  que  le  médicament  administré  en  second  lieu  s’adjoindrait  à la 
combinaison  formée  par  le  premier  médicament  avec  tel  ou  tel  de  nos 
tissus,  ou  bien  encore  que  le  second  médicament  prendrait  dans  ces 
combinaisons  la  place  du  premier.  D’autres  savants  n’admettent  pas 
ces  combinaisons  et  ces  décompositions  chimiques,  mais  ils  sont  d’avis 
que  chaque  médicament  affecte  les  tissus  pour  son  propre  compte,  tel 
médicament  exerçant,  par  exemple,  une  action  excitante  et  tel  autre 
une  action  paralysante. 

Un  certain  nombre  d’observations,  fournies  par  la  chimie  physiolo- 
gique, plaident  en  faveur  de  la  première  hypothèse  : nous  savons, 
par  exemple,  que  l’albumine  acide  et  l’albumine  alcaline  peuvent  se 
convertir  l’une  dans  l’autre  par  l’addition  soit  d’alcali,  soit  d’acide  en 
excès.  Ce  fait  porte  à croire  par  analogie  que  les  substances  toxiques 
pourraient  se  comporter  vis-à-vis  de  l’albumine  comme  les  acides  et 
les  alcalis.  Mais  on  peut  objecter  avec  raison  à cette  manière  de  voir 
que  les  alcaloïdes  produisent  leurs  effets  physiologiques  à des  doses 
tellement  faibles  qu’une  combinaison  chimique  de  cette  nature  paraît 
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impossible.  Cependant,  je  [suis  parvenu  pour  ma  part  à transformer 
en  une  gelée  solide,  par  l’addition  d’une  seule  goutte  de  liqueur  potas- 
sique, 90  c.c.  d’un  liquide  laiteux  formé  par  des  nucléoles  de  corpus- 
cules rouges  d'oiseau,  en  suspension  dans  de  l’eau.  Ce  résultat  me 
semble  beaucoup  plus  frappant  que  la  rigidité  cadavérique  que  l’on 
pourrait  provoquer  dans  tous  les  muscles  d’une  grenouille  par  l’injec- 
tion d’une  goutte  de  substance  médicamenteuse.  Les  changements  de 
coloration  qui  nous  permettent  de  découvrir  les  moindres  traces  d’al- 
caloïdes sont  encore  beaucoup  plus  probants  sous  ce  rapport. 

Un  des  exemples  les  plus  manifestes  de  l’action  antagoniste  des 
médicaments  nous  est  fourni  par  les  expériences  deRinger  sur  le  cœur 
de  la  grenouille.  Comme  nous  l’avons  vu  plus  haut,  les  sels  de  calcium 
et  la  vératrine  prolongent  de  beaucoup  la  durée  delà  systole  cardiaque; 
mais  il  suffit  d’une  quantité  infinitésimale  de  sel  potassique  pour 
rendre  à la  systole  ses  caractères  normaux.  Les  sels  potassiques  à eux 
seuls  abrègent  et  affaiblissent  la  systole  cardiaque,  pour  lui  rendre 
ensuite  ses  qualités  normales;  cette  action,  à son  tour,  est  neutralisée 
par  les  sels  calciques.  D’autre  part,  Cash  et  moi  avons  observé  que  la 
contraction  du  muscle  gastrocnémiende  la  grenouille  s’allonge  un  peu 
sous  l’influence  du  calcium,  et  beaucoup  sous  l’influence  de  la  véra- 
trine ainsi  que  des  sels  de  baryum.  Une  très  faible  quantité  de  sel 
potassique  permet  de  nouveau,  de  rendre  à la  contraction  du  muscle 
sa  durée  ordinaire.  Toutes  ces  observations  s’expliquent  difficilement 
par  des  substitutions  chimiques. 

Nous  ne  connaissons  pas  encore  de  médicament  capable  de  rendre 
leurs  propriétés  normales  aux  nerfs  moteurs  paralysés  par  l’action 
d’un  autre  médicament;  mais  le  nerf  vague  nous  fournit  un  exemple 
d’antagonisme  de  cette  nature  : de  faibles  doses  d’atropine  paralysent 
le  nerf  vague;  la  physostigmine,  administrée  à ce  moment,  restitue  au 
nerf  son  pouvoir  d’inhibition,  et  il  suffit  d’une  nouvelle  dose  d’atropine 
pour  paralyser  le  nerf  une  seconde  fois.  Rossbach  a nié  ces  résultats, 
mais  les  expériences  que  j’ai  faites  moi-même  à cet  égard,  me  permet- 
tent d’en  affirmer  absolument  l’exactitude.  Après  avoir  irrité  le  pneu- 
mogastrique au  point  de  provoquer  l’arrêt  complet  du  cœur,  j’ai  injecté 
graduellement  une  quantité  d’atropine  suffisante  pour  annihiler  com- 
plètement l’action  coercitive  du  nerf;  la  physostigmine  injectée  à ce 
moment  dans  la  veine  jugulaire  me  permit  bientôt  de  provoquer  de 
nouveau  l’arrêt  du  cœur  par  l’irritation  du  pneumogastrique. 

L’action  antagoniste  de  certains  médicaments  sur  le  cœur  de  la  gre- 
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nouille  a fait  le  sujet  d’un  grand  nombre  de  travaux.  En  analysant  ces 
expériences,  il  faut  toujours  avoir  bien  soin  de  distinguer  entre  l’action 
des  médicaments  sur  le  ventricule  seul  qui  ne  renferme  que  des  fibres 
musculaires  et  leur  influence  sur  le  cœur  tout  entier  qui  contient  à la 
fois  du  muscle  et  des  ganglions  nerveux.  Les  expériences  sur  la  véra- 
trine,  le  calcium  et  le  potassium,  que  nous  avons  signalées  plus  haut, 
ont  été  faites  sur  le  ventricule  isolé;  celles  que  nous  allons  passer  en 
revue  maintenant  se  rapportent  au  cœur  tout  entier. 

En  même  temps  qu’elle  abolit  l’action  d’arrêt  du  pneumogastrique 
sur  le  cœur,  l’atropine  annihile  les  effets  des  médicaments  qui  ralen- 
tissent ou  qui  arrêtent  les  battements  cardiaques,  tels  que  la  musca- 
rine,  la  physostigmine,  la  pilocarpine  et  la  phytolaccine.  La  digitaline 
et  la  saponine  ont  une  action  antagoniste  réciproque,  en  ce  sens  que 
le  cœur  arrêté  par  l’un  de  ces  médicaments,  se  remet  à puiser  sous 
l’influence  du  second.  Un  certain  antagonisme  existe  aussi  entre  la 
muscarine,  l’aconitine  et  la  digitaline  : les  mouvements  du  cœur,  sus- 
pendus sous  l’influence  de  la  digitaline,  reprennent  par  la  muscarine 
et  l’aconitine.  La  digitaline,  à son  tour,  rend  les  pulsations  au  cœur, 
mis  en  arrêt  par  l’action  de  l’aconitine.  La  physostigmine,  le  camphre 
et  autres  médicaments  qui  stimulent  la  fibre  musculaire  du  cœur  anni- 
hilent l’arrêt  cardiaque  provoqué  parla  muscarine. 

Un  autre  antagonisme  important  est  celui  qui  existe  entre  les  médi- 
caments qui  agissent  sur  le  centre  respiratoire  et  sur  la  moelle  épi- 
nière. Le  chloral  apaise  tandis  que  la  strychnine  exalte  l’excitabilité 
de  ces  organes.  L’action  de  ces  deux  médicaments  est  jusqu’à  un 
certain  point  contraire,  attendu  qu’une  dose  mortelle  de  strychnine 
cesse  de  produire  la  mort  si  l’on  administre  le  chloral  et  qu’une  faible 
quantité  de  strychnine  prévient  les  effets  funestes  du  chloral  admi- 
nistré à dose  mortelle.  Les  effets  de  l’atropine  qui  excite  le  centre  res- 
piratoire à la  façon  de  la  strychnine,  sont  également  attaqués  d’une 
manière  directe  par  le  chloral. 

L’action  sédative  du  chloral  lui  permet  de  contrebalancer  l’action 
stimulante  et  convulsifiante  de  la  picrotoxine  sur  le  cerveau.  L’opium 
et  la  belladone  ont  aussi  jusqu’à  un  certain  point  des  effets  contraires. 
Leur  action  antagoniste  sur  la  pupille  a été  constatée  depuis  longtemps; 
mais  nous  savons,  en  outre,  que  l’atropine  stimule  tandis  que  la  mor- 
phine déprime  le  centre  respiratoire. 

La  caféine,  la  cocaïne  et  la  guaranine  sont  des  antagonistes  de  la 
morphine.  A doses  faibles  ou  modérées,  ces  trois  alcaloïdes  augmen- 
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tent  l’excitabilité  du  cerveau,  de  la  moelle  épinière,  du  cœur  et  du 
système  vaso-moteur.  Une  dose  mortelle  de  morphine  cesse  de  pro- 
duire ses  effets  funestes  dès  que  l’on  administre  l’un  ou  l’autre  de  ces 
alcaloïdes,  et  réciproquement. 

Il  existe  aussi  un  antagonisme  très  manifeste  entre  les  divers  médi- 
caments qui  portent  leur  action  sur  le  système  glandulaire.  C’est  ainsi 
que  la  salivation  excessive  que  provoquent  la  physostigmine,  la  pilo- 
carpine  et  le  bromal  s’arrête  sous  l’influence  de  l’atropine.  Ce  dernier 
alcaloïde  arrête  également  la  transpiration  produite  par  la  pilocarpine 
et  la  sécrétion  de  la  muqueuse  pulmonaire  provoquée  par  le  bromal. 

Le  tableau  suivant  indique  les  médicaments  antagonistes  les  plus 
importants.  La  remarque  « non  antagoniste  » signifie  que  le  médica- 
ment mentionné  en  seconde  ligne  n’empêche  pas  une  dose  toxique  du 
médicament  opposé  de  produire  ses  effets  funestes,  bien  que  le  premier 
des  deux  médicaments  empêche  une  dose  mortelle  du  second  de  pro- 
duire l’effet  fatal. 
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Dose 

mortelle.  I. 

Dose 

mortelle.  11 

Dose 

antidotale. 

Atropine 

1/900  ème 

7 

1/750  ème 

» 

Digitaline 

1/900  ème 

1 

1/600  ème 

)) 

Strychnine 

1/900  ème 

1/288  ème 

1/750  ème 

Alcool  

Strychnine 



1/288  ème 

Chlorhydrate  t 

Chloral  

- 

d ammoniaque,  j 

Atropinè 

Aconitine 

7 

1/900  ème 

Non  antagoniste. 

» 

Hydrate  de  bromal  . . . 

7 

)) 

Hydrate  de  chloral  . . . 

7 

1 1/4 

» 

Acide  cyanhydrique  . 

7 

)) 

Jaborandi 

7 

» 

Muscarine 

7 

)) 

Morphine 

7 

3 

Non  antagoniste. 

» 

Physostigmine 

7 

1/25  ème 

)) 

Phytolaccine 

7 

)) 

Pilocarpine 

7 

)) 

Quinine 

7 

Baryum 

Sulfate  de  sodium.  . . . 

» 

Sels  potassiques  .... 

7 

Hydrate  de  bromal. 

Atropine 

1 1/4 

Brucine 

Chloral 

Calabarine 

)) 

Acide  phénique . . 

)) 

Chlorhydrate  d’ammo- 

Chloral 

niaque 

)) 

Atropine 

» 

Brucine 

Calabarine 

» 

Acide  phénique 

» 

Codéine 

)) 

Physostigmine 

» 

Picrotoxine 

» 

Strychnine 

» 

Thebaïne 

Chloroforme.  . . . 

Nitrite  d’amyle 

Cocaïne 

Morphine 

Codéine 

Chloral  ......... 

Digitaline 

Aconitine 

)) 

Muscari-ne 

)) 

Saponine 

Gelsemium  .... 

Opium ; . . . . 

» 

Atropine  

Morphine 

)) 

)) 

Caféine 

)) 

Chloroforme 

)> 

Cocaïne 

» 

Daturine 

» 

Hyoscyamine 

» 

Nicotine 

» 

Physostigmine  ..... 

Muscarine 

Atropine 

Opium 

» 

)) 

Gelsemium 

» 

Veratrum  viride  .... 

Physostigmine  . . 

Atropine 

» 

Chloral 

)) 

Morphine 

Saponine 

Digitaline 

Strychnine  .... 

Alcool 

» 

Chloral 

« 

Acide  cyanhydrique  , . 

» 

Nicotine 

» 

Nitrite  d'amyle 

Thébaïne 

Chloral 

■ 

■Jf 

■ ' * 

. m 

• • 

m 


‘ 

' 
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CHAPITRE  XXI. 


PREPARATIONS  PHARMACEUTIQUES. 

La  pharmacie  comprend  à la  fois  la  préparation  générale  des  médi- 
caments à l’aide  des  produits  naturels  bruts  et  l’étude  de  leurs  com- 
binaisons avec  d’autres  substances. 

On  peut  poser  la  règle  suivante  pour  l’administration  des  médica- 
ments : curare,  cito,  tute  et  jucumle ; en  d’autres  termes,  il  ne  suffit 
pas  que  le  médicament  soit  curatif,  il  faut  en  outre  que  cette  action 
curative  soit  rapide,  inoffensive  et  agréable.  Conformément  à cette 
règle,  la  plupart  des  prescriptions  renferment  quatre  ingrédients  : 
1°  la  substance  curative,  qui  est  la  base  de  la  prescription  ; 2°  l’adju- 
vant, qui  aide  à l’action  curative  du  médicament;  3°  le  correctif,  qui 
en  prévient  les  effets  désagréables;  4°  le  véhicule  qui  rend  le  médica- 
ment agréable  à prendre.  La  règle  que  nous  venons  d’énoncer  ne 
s’applique  pas  seulement  aux  prescriptions  écrites  par  le  médecin  ; 
elle  a encore  été  suivie,  pour  les  préparations  que  l’on  trouve  toutes 
faites  dans  la  pharmacopée. 

Il  y a quelque  temps,  les  médicaments  étaient  presque  exclusive- 
ment préparés  avec  les  produits  des  règnes  animal,  végétal  et  minéral. 
Mais  au  fur  et  à mesure  que  la  chimie  a fait  des  progrès,  la  matière 
médicale  s’est  enrichie  d’un  nombre  de  plus  en  plus  considérable  de 
composés  inorganiques,  tels  que  l’acide  phénique,  le  chloral,  le  chlo- 
roforme, l’éther,  l’acide  cyanhydrique,  l’iodoforme,  le  nitrite  d’amyle, 
l’acide  salicylique  et  la  kaïrine. 

On  est  sur  le  point  de  découvrir  le  mode  de  préparation  d’un  grand 
nombre  d’alcaloïdes  organiques;  lorsque  ce  progrès  sera  réalisé,  la 
matière  médicale  végétale  perdra  peu  à peu  de  son  importance,  et 
les  alcaloïdes  artificiels,  préparés  dans  des  conditions  toujours  identi- 
ques et,  par  conséquent,  invariables  dans  leur  composition  et  dans 
leur  action,  prendront  la  place  des  principes  actifs  encore  mal  définis 
que  l’on  trouve  dans  les. végétaux. 

Nous  savons  à la  suite  de  découvertes  récentes  que  les  principes 
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actifs  renfermés  dans  les  plantes  sont  parfois  combinés  d’une  manière 
si  intime,  que  l’on  considérait  comme  des  alcaloïdes  purs,  ce  qui  n’est 
en  réalité,  qu’un  mélange  de  principes,  dont  l’action  physiologique 
est  parfois  opposée.  C’est  ainsi  que  la  coniine  ordinaire  renferme  géné- 
ralement de  la  coniine  pure  et  de  la  méthyl-coniine;  or,  le  premier 
de  ces  principes  paralyse  les  nerfs  moteurs,  tandis  que  le  second 
paralyse  la  moelle  épinière.  Autre  exemple  : l’extrait  de  fèves  de 
calabar  et  la  physostigmine  soi-disant  pure  renferment  deux  principes 
actifs  : la  physostigmine  proprement  dite  qui  a une  action  paralysante, 
et  la  calabarine  qui  a une  action  tétanisante  sur  la  moelle  épinière. 

La  chimie  est  devenue  à même  de  modifier  la  constitution  chimique 
et  par  conséquent  l’action  physiologique  des  substances  organiques; 
ces  modifications  nous  permettront  bientôt  de  traiter  les  maladies 
d’une  manière  beaucoup  plus  parfaite  qu’auparavant.  Cependant  c’est 
aux  chimistes  seuls  que  nous  serons  redevables  de  tous  ces  progrès; 
et  nous  savons  que  les  chimistes  aiment  mieux  opérer  sur  des 
substances  qu’ils  ont  eux-mêmes  préparées  dans  leur  laboratoire  que 
de  prendre  comme  point  de  départ  de  leurs  recherches,  les  principes 
actifs  contenus  dans  les  végétaux.  Jusqu’ici  malheureusement,  un 
grand  nombre  de  nos  remèdes  les  plus  actifs  doivent  être  cherchés 
dans  les  végétaux,  où  ils  sont  associés  à des  matières  inertes  et  indi- 
gestes qui  rendent  leur  administration  plus  difficile  et  leur  action 
moins  sûre. 

On  administre  parfois  les  médicaments  bruts,  sous  la  forme  d’une 
simple  poudre  : c’est  ainsi  que  dans  l’amygdalite  on  fait  prendre  la 
poudre  de  gaïac  comme  astringent  local  et  comme  tonique  sur  l’or- 
ganisme tout  entier.  Un  bon  procédé  d’administration  des  poudres 
consiste  à les  envelopper  dans  une  hostie  et  à les  faire  avaler  avec  un 
peu  d’eau;  ou  bien  encore  à les  mélanger  avec  du  sucre  et  avec  des 
substances  plus  ou  moins  adhésives,  pour  en  faire  des  confections  ou 
des  bols;  ou  bien  enfin  à les  suspendre  dans  un  mucilage  pour  les 
administrer  sous  forme  de  mixture.  Mais  on  préfère  généralement 
extraire  les  parties  actives  contenues  dans  les  plantes  à l’aide  de  dissol- 
vants appropriés,  pour  les  administrer  ensuite,  soit  en  solution  soit 
sous  la  forme  solide,  après  que  le  dissolvant  s’est  évaporé. 

GROUPEMENTS  DES  PRÉPARATIONS  OFFICINALES. 

Remarque  préliminaire.  — L’abréviation  B.  P.  (British  Pharmacopœia) 
indique  que  les  médicaments  ou  la  substance  en  question  se  trouvent 
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dans  la  pharmacopée  anglaise  de  1885;  et  les  initiales  U.  S.  P. 
(United  States  Pharmacopœia)  indiquent  que  la  substance  médicamen- 
teuse dont  il  s’agit  est  renfermée  dans  la  pharmacopée  des  États-Unis. 

Abstracta.  Abstraits.  — Les  abstraits  sont  des  extraits  secs  pulvéru- 
lents. Ils  ont  généralement  une  énergie  double  de  celle  de  la  substance 
médicamenteuse  brute,  et  double  encore  de  celle  de  l’extrait  fluide 
correspondant.  On  les  prépare  en  extrayant  les  principes  actifs  de 
200  parties  de  substance  brute  à l’aide  d’alcool  concentré  ou  dilué; 
on  filtre  et  on  ajoute  une  certaine  quantité  de  sucre  de  lait  au  liquide 
filtré,  puis  on  laisse  sécher  jusqu’à  siccité  et  on  ajoute  du  sucre  de 
lait  en  quantité  suflisante  pour  faire  100  parties.  Le  nombre  d’abstraits 
s’élève  à 12. 


DOSE. 

Abstractum  Aconiti  ....  2 à 6 centigr. 

» Belladonnæ  . 3 à 6 centigr. 

» Conii 5 à 20  centigr. 

« Digitalis  ...  3 à 6 centigr. 

» Hyoscyami . . 10  à 20  centigr. 


DOSE. 

Abstractum  Ignatiæ  ...  3 à 9 centigr. 

» Jalapæ.  ...  30  à 90  centigr. 

» Nucis  vomicæ.  3 à 12  centigr. 

» Podophylli  . 30  à 60  centigr. 

» Seneg:æ  ...  5 à 20  centigr. 

» Valerianæ.  . 60  à 120  centigr. 


Aceta.  Vinaigres.  — Ce  sont  des  solutions  de  médicaments  dans  le 
vinaigreou  l’acide  acétique.  Il  yen  a trois  dans  la  pharmacopée  anglaise 
et  quatre  dans  la  pharmacopée  des  États-Unis. 


B.  P.  DOSE. 

Acetum 

..  Cantharidis. 

>>  Scillæ 15  à 60  gouttes. 


U.  S.  P.  DOSE. 

Acetum  Lobeliæ 30  à 60  gouttes. 

» Opii 10  à 15  gouttes. 

» Sanguinarlæ  . . . 12  à 16  gram. 

» Scillæ 15  à 60  gouttes. 


Alkaloïdea.  Alcaloïdes.  — Ce  sont  des  bases  organiques  que  l’on  peut 
considérer  comme  des  ammoniaques  composées. 

Comme  l’ammoniaque,  les  alcaloïdes  renferment  tous  de  l’azote  et 
forment  des  sels  avec  les  acides.  La  plupart  renferment  outre  l’azote, 
de  l’oxygène,  du  carbone  et  de  l’hydrogène,  et  se  présentent  sous  la 
forme  cristalline.  Un  certain  nombre  d’alcaloïdes,  tels  que  la  confine, 
la  nicotine  et  la  spartéine,  ne  contiennent  pas  d’oxygène,  et  affectent 
la  forme  de  liquides  huileux. 

La  plupart  des  alcaloïdes  ont  une  action  physiologique  très  éner- 
gique. Us  proviennent  pour  le  plus  grand  nombre  de  végétaux 
exogènes;  seules  la  vératrine  et  les  substances  étroitement  liées  à 
cet  alcaloïde  dérivent  de  la  classe  des  végétaux  endogènes  ; la  musca- 
rine  nous  arrive  des  végétaux  thallogènes.  Dans  les  plantes,  les  alca- 
loïdes sont  combinés  à des  acides.  Ils  sont  généralement  solubles 
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dans  l’alcool,  mais  peu  solubles  dans  l’eau;  leurs  sels,  au  contraire, 
sont  généralement  solubles  dans  l’eau.  Pour  les  retirer  des  plantes, 
on  prépare  généralement  une  solution  aqueuse,  soit  du  sel  contenu 
dans  la  plante,  soit  d’un  sel  obtenu  en  traitant  la  plante  par  un  acide; 
on  précipite  ensuite  les  alcaloïdes  de  leurs  combinaisons  salines,  par 
l’addition  d’un  alcali,  et  de  préférence  de  l’ammoniaque.  Comme  les 
alcaloïdes  sont  solubles  dans  l’alcool,  ils  ne  précipiteraient  que  d’une 
manière  imparfaite,  si  l’on  ajoutait  l’ammoniaque  à la  solution 
alcoolique  de  leurs  sels. 


B.  p. 

Aconitina. 

Apomorphinæ  Hydrochloras. 
Atropina. 

Beberinæ  Sulphas. 

Caffeina. 

Caffeinæ  Citras. 

Cinchonidinæ  Sulphas. 
Cinchoninæ  Sulphas. 

Cocainæ  Hydrochloras. 
Codeina. 

Morphinæ  Acetas. 

» Bimeconatis  Liquor. 
» Hydrochloras. 

» Sulphas. 

Physostigmina. 

Pilocarpinæ  Hydrochloras. 
Quininaï  Sulphas. 

Strichninæ. 

Veratrina. 


U.  S.  P. 

Apomorphina. 

Atropina. 

Caffeina. 

Cinchonidinæ  Sulphas. 
Cinchonina. 

Codeina. 

Hyoscyaminæ  Sulphas. 
Morphina. 

Physostigminæ  Salicylas. 
Pilocarpinæ  Hydrochloras. 
Piperina. 

Quinidinæ  Sulphas. 
Quinina. 

Strychnina. 

Veratrina. 


A la  suite  des  alcaloïdes,  nous  pouvons  citer  une  série  de  principes 
neutres  doués  de  propriétés  physiologiques  très  puissantes. 


B.  P. 

Aloïnum. 

Chrysarobinuin. 

Elaterinum. 

Ergotinum. 

Salicinum. 

Santoninum. 


U.  S.  P. 

Chrysarobinum. 

Picrotoxinum. 

Salicinum. 

Santoninum. 


Aquæ.  Eaux  distillées.  — L’eau  de  chloroforme  et  l’eau  de  laurier- 
cerise  tiennent  respectivement  en  solution  du  chloroforme  et  de 
l’acide  cyanhydrique,  au  lieu  d’une  huile  volatile.  L’eau  camphrée  et 
l’eau  de  chloroforme  se  préparent  par  la  dissolution  d’une  certaine 
quantité  de  camphre  et  de  chloroforme  dans  l’eau;  ce  sont  les  seules 
qu’on  ne  prépare  pas  par  distillation.  L’eau  de  menthe  poivrée  et 
l’eau  de  menthe  crépue  s’obtiennent  par  la  distillation  de  l’essence 
avec  l’eau.  Toutes  les  autres  eaux  distillées  sont  le  produit  delà  distil- 
lation de  l’eau  avec  la  plante  renfermant  l’huile  volatile  correspon- 
dante. 
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L’eau  d’ammoniaque  concentrée,  et  l’eau  de  chlore  de  la  pharma- 
copée des  États-Unis,  se  préparent  par  la  dissolution  du  gaz  ammo- 
niaque et  du  chlore  dans  l’eau.  L’eau  de  créosote  de  la  même  pharma- 
copée, est  une  solution  d’une  partie  de  créosote  dans  100  parties 
d’eau.  Toutes  les  autres  eaux  distillées  de  la  pharmacopée  des  États- 
Unis,  sont  des  solutions  d’huiles  essentielles  dans  l’eau.  Deux  seule- 
ment, l’eau  de  fleur  d'oranger  et  l’eau  de  rose,  s’obtiennent  par  la 
distillation  des  fleurs  avec  l’eau.  On  prépare  les  autres  en  faisant 
filtrer  de  l’eau  à travers  de  l’ouate  imbibée  de  la  quantité  voulue 
d’huile  essentielle.  On  dissout  le  camphre  dans  l’alcool  pour  humecter 
l’ouate  de  cette  solution. 

Les  eaux  distillées  sont  surtout  employées  comme  véhicules. 

Les  eaux  distillées  de  la  pharmacopée  anglaise  s’administrent  à la 
dose  de  15  à 60  grammes.  Il  y a une  exception  : c’est  l’eau  de 
laurier-cerise  qui  est  un  médicament  énergique  à raison  de  l’acide 
cyanhydrique  qu’il  contient  et  que  l’on  prescrit  à la  dose  de  15  à 
50  gouttes. 

L’eau  d’aneth  est  le  remède  favori  contre  la  flatulence,  chez  les  enfants  : 
on  la  prescrit  â la  dose  d’une  cuiller  à dessert  et  même  davantage. 


B.  P.  (IG).  DOSE. 

Aqua 

» Destillata 

» Anethi 15  à GO  gram. 

» Anisi « « 

» Aurantii  Floris  ....  » 

n Camphoræ ■ . » 

» Carui » 

« Chloroformi 

K Cinnamomi » 

n Faniculi » 

»>  Laurocerasi 5 à 30  gouttes. 

« Menthæ  Piperita  . . . 15à60  gram. 

» Menthæ  Viridis  ....  » 

« Pimentæ » 

» Rosæ « 

« Sambuci » 


U.  S.  P (15).  DOSE. 

Aqua 

>’  Destillata 

n Ammoniæ 10  à 30  gouttes, 

’>  Ammoniæ  Fortior  . . 
ii  Amygdalæ  Amaræ.  . . S gram. 

« Anisi 15à60gram. 


ii  Aurantii  Florum  ...  •> 

’>  Camphoræ « 

i>  Chlori ii 

ii  Cinnamonii » 

’i  Creasoti 4 à 16  gram. 

» Fæniculi 30  à 60  gram. 

’•  Menthæ  Piperitæ  ...  » 

« Menthæ  Viridis  ....  » 

» Rosæ  » 


B.  P.  Calaplasmata.  Cataplasmes.  — Les  cataplasmes  permettent 
d’appliquer  sur  une  partie  du  corps  la  chaleur  et  l’humidité,  et  parfois 
aussi  des  médicaments.  Les  cataplasmes  se  préparent  le  plus  souvent 
avec  de  la  farine  de  lin  ou  de  la  mie  de  pain  et  de  l’eau  chaude  en 
quantité  suffisante  pour  en  faire  une  pâte.  On  y ajoute  des  feuilles  de 
ciguë  pour  préparer  le  cataplasme  de  ciguë,  de  la  moutarde  pour  pré- 
parer le  cataplasme  de  moutarde;  et  du  charbon  de  bois,  de  la  levure, 
çt  de  la  soude  chlorée  comme  désinfectants  ou  désodorisants,  pour 
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préparer  le  cataplasme  de  charbon,  le  cataplasme  de  levure  et  le  cata- 
plasme de  soude  chlorée. 


Cataplasma  Carbonis. 
» Conii. 

« Fermenti. 


Cataplasma  Lini. 

« Sinapsis. 

» Sodæ  Chlorinatæ. 


U.  S.  P.  Cerata.  Cerats.  — Ce  sont  des  onguents  qui  contiennent 
de  la  cire.  Ils  sont  plus  durs  que  les  onguents  mais  plus  mous  que  les 
emplâtres.  On  peut  les  étendre  sur  du  linge  ou  sur  du  cuir,  sans  devoir 
les  chauffer  au  préalable  comme  les  emplâtres;  appliqués  sur  la  peau, 
ils  ne  se  fondent  pas  comme  les  onguents. 


u.  s.  p. 

Ceratum 

» Camphoræ. 

» Cantharidis. 

« Cetacei. 


U.  S.  P. 

Ceratum 

» Extracti  Cantharidis. 
>>  Plumbi  Subacetatis. 
» Resinæ. 

« Sabinæ. 


Chartœ.  Papiers.  — Le  papier  de  cantharides  et  celui  de  moutarde 
consistent  en  des  substances  irritantes  étendues  sur  du  papier,  et  em- 
ployées pour  produire  la  rubéfaction  ou  la  vésication.  Le  papier  nitré 
est  formé  de  papier  non  collé,  imbibé  d’une  solution  de  nitre  et  puis 
séché.  Au  moment  de  la  combustion,  ce  papier  dégage  des  vapeurs 
dont  l’inhalation  apaise  la  dyspnée  des  personnes  asthmatiques. 


B.  P.  (2). 

Charta  Epispastica. 

» Sinapis. 


U.  S.  P.  (3). 
Charta  Cantharidis. 

» Potassii  Nitratis. 

» Sinapis. 


Collodia.  Collodions.  — Le  collodion  ordinaire  constitue  la  base  de 
ces  préparations. 


Collodium 

»* 


B.  P. 


Flexile. 

Vesicans. 


U.  S.  P. 

Collodium 

» cum  Cantharide. 

» Flexile. 

» Stypticum. 


Confections.  Confections,  électuaires  ou  conserves.  — Ce  sont  des 
pâtes  molles  contenant  des  médicaments  mélangés  à du  sucre  ou  à du 
miel.  On  administre  sous  cette  forme  les  substances  médicamenteuses 
qu’il  serait  désagréable  de  prendre  seules  et  qui  doivent  être  adminis- 
trées en  trop  grandes  quantités  pour  se  prêter  à la  forme  pilulaire. 
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A l’exception  de  l’électuaire  d’opium  (B.  P.)  et  de  scammonée  (B.  P.), 
toutes  ces  préparations  se  donnent  à la  dose  de  4 à 8 grammes. 


B. P.  (8).  DOSE. 

Confectio  Opii 30  à 120  centigr. 

» Piperis 

» Rosæ  Caninæ  . 

» Rosæ  Gallicæ  . 

>■  Scammonii.  . . 60  à 180  centigr. 

» Sennæ  

>•  Sulphuris  . . . 

» Terebenthinæ . 


U.S.P.  (2).  DOSE. 

Confectio  Rosæ 

» Sennæ 4 â 8 grammes. 


Décoda.  Décodions.  — On  les  prépare  en  faisant  bouillir  le  médica- 
ment dans  l’eau  et  en  le  filtrant  à chaud.  L’ébullition  est  généralement 
continuée  pendant  10  ou  20  minutes.  Toutes  les  parties  actives  du  mé- 
dicament sont  ainsi  extraites,  tandis  qu’à  prolonger  l’ébullition  davan- 
tage, on  risquerait  d’altérer  le  médicament  et  de  le  rendre  inerte. 


B.  P.  (13).  DOSE. 

Decoctum  Aloes  Compositum.  15  à 30  gr. 

» Cetrariæ ad.  lib. 

« Cinchonæ  (Rubræ)  . 30  à 60  gr. 
><  ; Granati  Radicis ...  » 

» Hæmatoxyli >> 

» Hordei ad.  lib. 

» Papaveris us.  ext. 

v Parciræ 30  à 60  gr. 

» Quercus « 

« Sarsæ 60  à 300  gr. 

» Sarsæ  Compositum.  » 

» Scoparii  60  à 120  gr. 

» Taraxaci » 


U.  S.  P.  (2).  DOSE. 

Decoctum  Cetrariæ ad.  lib. 


» Sarsaparillæ  Composit.  120  à 180  gr. 


U.  S.  P.  Elixiria.  Elixirs.  — Ce  sont  des  teintures  diluées,  aroma- 
tisées et  sucrées. 


U.  S.  P.  (1). 
Elixir  Aurantii. 


Emplastra.  Emplâtres.  — Ce  sont  des  substances  adhésives  que  l’on 
étend  sur  du  cuir  ou  sur  de  la  toile  et  qui  s’attachent  à l’endroit  où  on 
les  applique. 

L’emplâtre  de  litharge  forme  la  base  de  tous  les  autres  emplâtres. 
L’emplâtre  résineux  est  plus  adhésif  que  le  précédent.  On  l’emploie 
pour  tenir  en  contact  les  lèvres  des  plaies  en  même  temps  que  pour 
comprimer  légèrement  la  partie  sur  laquelle  on  l’applique.  On  se  sert 
des  emplâtres  de  belladone  et  d’opium  pour  apaiser  les  douleurs. 
L’emplâtre  de  cantharides  provoque  la  vésication.  Les  autres  emplâtres 
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exercent  sur  les  tissus  une  compression  mécanique  et  déterminent  une 
légère  excitation  de  la  peau. 


B.  P.  Enemala.  Lavements  ou  clystères.  — Ce  sont  des  préparations 
médicamenteuses  que  l’on  injecte  dans  le  rectum.  Lorsque  la  quantité 
du  liquide  injecté  est  considérable,  et  surtout  lorsque  le  liquide  est 
froid,  le  lavement  revient  d’ordinaire  immédiatement.  Si  l’on  veut  faire 
retenir  un  lavement,  il  importe  d’injecter  le  liquide  chaud  et  en  petite 
quantité.  Le  véhicule  le  plus  souvent  employé  pour  les  lavements  est 
le  mucilage  de  gomme.  Le  lavement  à l’aloès  (300  grammes  de  liquide), 
celui  de  sel  anglais  et  d’essence  de  térébenthine  (450  grammes  de  véhi- 
cule), sont  employés  comme  évacuants.  Le  lavement  à l’opium  est 
administré  à la  dose  de  60  grammes  seulement  de  véhicule.  On  y a 
recours  pour  exercer  une  action  sédative  sur  les  organes  pelviens  ou 
pour  déterminer  les  effets  généraux  de  l’opium.  Le  clystère  à l’assa- 
fœtida  est  peut-être  le  remède  le  plus  puissant  que  nous  possédions 
contre  le  tympanisme  intestinal  : on  emploie  120  grammes  de  véhi- 
cule. Comme  l’assa-fœtida  renferme  à la  fois  de  la  gomme  et  de  la 
résine,  il  suffit  de  triturer  le  médicament  dans  de  l’eau  pour  obtenir 
une  émulsion. 

Avant  l’introduction  du  chloroforme,  les  lavements  de  tabac  étaient 
fréquemment  employés  pour  produire  le  relâchement  des  muscles 
volontaires  et  involontaires,  dans  le  cas  de  hernie,  de  tétanos,  d’obs- 
truction intestinale. 

B.  P.  (5) 

Enema  Aloes  (aloès,  2 gr.  50  ctgr.,  carbonate  de  pot.,  1 gr.). 

» Asafœtidæ  (assa-fœtida,2  g.,  eau,  120  gr.). 

y Magnesiæ  sulphatis  (suif,  de  magn.,  30  gr.,  huile  d’olive,  30  gr.). 

« Opii  - Teinture  d’opium,  2 gr.). 

y Terebinthinæ  (essence  de  térébenthine,  30  gr.). 


B.  P.  (14). 

Emplastrum  ammoniaci  cum  Hydrargvro. 
» Belladonnæ. 

» Calefaciens. 

” Cantharidis. 

« Ferri. 

>>  Galbani. 

» Hydrargyri. 

« Opii. 

» Picis. 

” Plumbi. 

« » Iodidi. 

- Resinæ. 

” Saponis. 

>'  » Fuscum. 


U.  S.  P.  (17). 

Emplastrum  Ammoniaci. 

* » c.  Hydrargyro. 


Arnicæ. 

Asafætidæ. 

Belladonnæ. 

Capsici. 

Ferri. 

Galbani. 

Hydrargyri. 

Ichtyocolla. 

Opii. 

Picis  Burgundicæ. 
Picis  Canadensis. 

Picis  cum  Cantharide. 
Plumbi. 

Resinæ. 

Saponis. 
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B.  P.  Essentiæ.  Essences  — Les  essences  sont  des  solutions  concen- 
trées d’une  partie  d’essence  dans  quatre  parties  d’alcool  rectifié.  Elles 
sont  carminatives;  on  en  donne  quelques  gouttes  sur  un  morceau  de 
sucre  ou  dans  un  peu  d’eau  sucrée  pour  calmer  la  llatulence. 


B.  P.  (2)  DOSE. 

Essentia  Anisi 10  à 20  gtt. 

» Menthæ  Piperitæ 10  à 20  gtt. 


Extrada.  Extraits.  — Ils  sont  constitués  par  les  parties  solubles  des 
végétaux  réduites  à la  consistance  d’une  pâte  épaisse  par  extraction  et 
par  évaporation. 

On  prépare  les  extraits  verts  à l’aide  des  plantes  fraîches  en  évapo- 
rant le  suc  frais  de  la  plante  après  avoir  coagulé  et  entraîné  l’albumine. 
Pour  préparer  un  extrait  avec  des  plantes  desséchées,  on  les  traite  par 
l’eau  froide  ou  bouillante,  par  l’alcool,  l’éther  ou  l’acide  acétique,  et 
on  évapore  la  solution  obtenue  jusqu’à  consistance  pilulaire  ou  jusqu’à 
siccité. 


Lorsque  les  principes  actifs  de  la  plante  sont  des  résines  ou  des 
alcaloïdes,  et  qu’ils  sont  plus  solubles  dans  l’alcool  pur  que  dans 
l’alcool  dilué,  c’est  à l’alcool  rectifié  qu’on  a recours;  dans  le  cas  con- 
traire, on  emploie  l’alcool  dilué.  Si  la  drogue  renferme  plusieurs 
principes  actifs,  dont  les  uns  sont  solubles  dans  l’alcool  et  les  autres 
dans  l’eau,  on  emploie  simultanément  l’eau  et  l’alcool.  Pour  prévenir 
la  dessiccation  des  extraits  de  consistance  pilulaire,  la  pharmacopée 


des  Etats-Unis  recommande 
glycérine. 


B.  P.  (34).  DOSE 

Extractum  Aconiti  ....  5 à lOcentigr. 

Aloes  Barbadensis.  10à30centigr. 
..  v Socotrinæ.  ” 

« Anthemidis  ...  10  à 60  centigr. 
» Belladonnæ  ...  3 à 6 centigr. 
..  Alcoholicum.  4 à 16  miligr. 

» Calumbæ 10  à 60  centigr. 

» Cannabis  Indicæ.  là  5 centigr. 
« Cascaræ  sagradæ.  10  à 50  centigr. 

» Colchici 3 à 10  centigr. 

» ..  Aceticum  . 3 à 10  centigr. 

» Colocynthidis  composit.  20  à 60  et. 

..  Conii 10  à 30  centigr, 

Gelsemii  Alcoholic.  3 à 10  centigr. 

..  Gentianæ 10  à 60  centigr. 

..  Glycyrrhizæ  . . . 60  à 1 80  centigr. 

Hæmatoxyli.  ...  » 

» Hyoscyami  ....  30  à 60  centigr. 

» .Taborandi lOà  60  centigr. 

» Jalapæ 30  à 90  centigr. 

» Krameriæ 30  à 120  centigr. 


îs  d ajouter  à l’extrait  5 p.  100  de 


u.  s.  P.  DOSE 

Extractum  Aconiti  ...  là  2 centigr. 
" Aloes  Aquosnm.  10  à 60  centigr. 
” Arnicæ  Radicis.  20  à 30  centigr. 
” Belladonnæ  Alcoholic.  1 centigr. 
” Cannabis  indicæ.  » 

« Cinchonæ  ....  60  à 180  centigr 
>>  Colchici  Radicis.  5à  lOcentigr. 
” Colocynthidis.  . 3 à 6 centigr. 

» » Compositum.  30  à 180  centigr. 

” Conii  Alcoholicum.  3 à 6 centigr. 

« Digitalis là  2 centigr. 

« Ergotæ 30  à 90  centigr. 

” Euonimi 5 à 20  centigr. 

» Gentianæ  ....  60  à 180  centigr. 
» Glycyrrhizæ  Purum 
’•  Hamatoxyli ...  60  à 180  centigr. 
i>  Hyoscyami  Alcoholicum  . 5 à 10  c. 

t>  Iridis » 

» Juglandis  ....  30  à 60  centigr. 
” Krameriæ.  ...  60  à 120  centigr. 
« Leptandræ  . . . 120  à 180  centigr. 
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B.  P.  (34).  DOSE. 

Extratum  Lactucæ  ....  30  à 90  centigr. 

« Lupuli ” 

» Mezerei  Æthereum. 

» Nucis  Vomicæ.  . . 3 à 10  centigr. 

» Opii » 

x Papaveris 10  à 30  centigr. 

x Pareiræ 60  à 180  centigr. 

x Physostigmatis  . . 4 à 16  milligr. 

x Quassiæ 1 20  à 30  centigr. 

x Ramni  Fraugulæ.  80  à 120  centigr. 

x Rhei 30  à 90centim. 

x Stramonii là  3 centigr. 

x Taraxaci 30  à 180  centgr. 


U.  S.  P. 

Extratum  Malti .... 
x Mezerei  .... 

« Nucis  Vomicæ 

x Opii 

« Podophylli  . . 

« Physostigmatis 
x Quassiæ  . . . 

« Rhei 

» Stramonii  . . 

” Taraxaci  . . . 


DOSE. 

4 à 16  gram. 

3 à 12  centigr. 

3 à 6 centigr. 
5 à 20  centigr. 

4 à 10  milligr. 

5 à 10  centigr. 
30  a 60  centigr. 

1 à 3 centigr. 
là  4 centigr. 


Extraits  fluides.  — Leur  mode  de  préparation  est  identique  à celui 
des  extraits  aqueux  avec  cette  différence  qu’au  lieu  d’évaporer  l’infu- 
sion, la  décoction  ou  la  solution  alcoolique  jusqu'à  consistance  de  pâte 
solide,  on  ne  réduit  le  volume  de  ces  différents  liquides  que  dans  une 
faible  mesure.  La  pharmacopée  anglaise  y ajoute  en  outre  un  peu 
d’alcool  pour  prévenir  la  décomposition. 


B.  P. 

DOSE. 

Extratum 

Belæ  Liquidum 

4 à 8 gr. 

Cascaræ  Sagradæ  Liquidum  . . . 

2 à 8 gr. 

Cimicifugæ  Liquidum 

3 à 30  gtt. 

î» 

Cinchonæ  Flavæ  Liquidum.  . . . 

10  à 30  gtt. 

Cocæ  x .... 

2 à 8 gr. 

» 

Iîrgotæ  x .... 

10  à 30  gtt. 

»» 

Filicis  " .... 

15  à 60  gtt. 

Glycyrrhizæ  x .... 

60  à 120  gtt. 

V 

Opii  ” .... 

10  à 40  gtt. 

Pareiræ  x .... 

2 à 8 gr. 

M 

Rhamni  Frangulæ  x .... 

4 à 16  gr. 

4» 

Sarsæ  x .... 

8 à 16  gr. 

” 

Taraxaci  x .... 

là  8 gr. 

U.  S.  P. 

DOSE. 

Extratum 

Aconiti  Fluidum 

1 gtt. 

» 

Arnicæ  Radicis  Fluidum 

5 à 10  gtt. 

Aromaticum  x 

10  à 20  gtt. 

V 

Aurantii  Amari  x 

15  à 30  gtt. 

„ 

Belladonæ  x 

1 à 2 gtt. 

»» 

Brayeræ  ” 

15  à 30  gtt. 

y* 

Buchu  x 

30  à 60  gtt. 

« 

Calami  x 

5 à 15  gtt. 

» 

Calumbæ  x 

15  à 30  gtt. 

Cannabis  Indicæ  x 

1 gtt. 

Capsici  x 

1 gtt. 

Castaneæ  x 

4 à 8 gr. 

Chimaphilæ  x 

4 gr. 

Chiratæ  « 

2 gr. 

V 

Cimicifugæ  x 

2 à 4 gr. 

„ 

Cinchonæ  x 

10  à 60  gr. 

„ 

Colchici  Radicis  x 

2 à 8 gtt. 

„ 

Colchici  Seminis  » 

2 à 8 gtt. 

„ 

Conii  ” 

5 gtt. 

„ 

Cornus  x 

30  gtt. 

„ 

Oubebæ  x 

10  à 40  gtt. 

Cvpripedii  ” 

15  gtt. 

Digitalis  x 

1 à 2 gtt. 

»• 

Dulcamaræ  ” 

30  à 60  gtt. 

Ergotæ  ” 

2 à 16  gr. 
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B.  P. 

DOSE. 

Erythroxyli  Fluidum  . . . 

. . 20  à 60  gtt. 

Eucalypti 

w ... 

. . 5 à 10  gtt. 

Eupatorii 

« . . . 

Frangulæ 

» . . . 

. . 10  à 20  gtt. 

Gelsemii 

W . . . 

Gentianæ 

. . 10  à 30  gtt. 

Geranii 

Glycyrrhizæ 

W . . 

Gossypii  Radicis 

V . . . 

Grindeliæ 

»»  . . . 

Guaranæ 

w . . . 

Hamamelidis 

« . . 

Hydrastisi 

Hyoscyam 

>•  . . . 

Ipecacuhanæ 

1’  . . 

Iridis 

« . . . 

Krameriæ, 

« . . 

Lactucarii 

. . 5 à 30  gtt. 

Leptandræ 

Lobeliæ 

. . 10  à 20  gtt. 

Lupulini 

V . . . 

Maticæ 

Mezerei 

Nucis  Vomicæ 

” . . 

. . 3 à 5 gtt. 

Pareiræ 

Pilocarpi 

” . . 

Podophylli 

V . . 

5 à 15  gtt. 

Pruni  Virginianæ 

»»  . . 

Quassiæ 

« . . 

Rhei 

»*  . . 

Rhois  Glabræ 

” . . 

Rosæ 

” . . 

Rubi 

w . . 

2 à 4 gr. 

Rumicis 

1’  . . 

4 gr. 

Sabinæ 

Sanguinariæ 

” . . 

Sarsaparillæ 

V . . 

. . . 8 à 16  gr. 

Scillæ 

>»  . . 

. . 1 à 3 gtt. 

Scutellariæ 

. . . 2 à 4 gr. 

Senegæ 

. . . 1 à 5 gtt. 

Sennæ 

Serpentariæ 

Spigeliæ 

” . . 

. . . 4 à 8 gr. 

Stillingiæ 

1 à 3 gr. 

Stramonii 

« . . 

...  1 à 2 gtt. 

Taraxaci 

” . . 

...  4 à 1 2 gr. 

Tritici 

« . . 

Uvæ  Ursi 

>’  . . 

Valerianæ 

” . . 

...  4 gr. 

Yeratri  Viridis 

...  là  2 gtt. 

Viburni 

« . , 

Xanthoxyli 

” . . 

...  2 à 4 gr. 

Zingiberis 

>>  . . 

B.  P.  Extraits  frais  ou  extraits  verts.  — Nous  les  avons  énumérés 
plus  haut.  Pour  les  préparer,  on  recueille  le  suc  des  feuilles  des  som- 
mités fleuries  ou  des  fruits  de  la  plante  fraîche,  et  on  le  chauffe  à 55°C 
pour  coaguler  la  matière  colorante  verte.  On  filtre  et  on  met  cette 
matière  colorante  de  côté.  On  chauffe  alors  le  liquide  filtré  jusqu’à 
93°C  pour  coaguler  l’albumine  qui  est  recueillie  par  filtration  et  rejetée. 
On  évapore  alors  le  liquide  à température  de  55nC  environ  jusqu’à 
consistance  sirupeuse.  On  ajoute  la  matière  colorante  et  on  l’évapore 
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jusqu’à  consistance  d’extrait.  Les  extraits  de  bulbe  de  colchique  et  de 
racine  de  pissenlit  ne  renferment  pas  de  chlorophyle.  La  couleur  verte 
de  ces  extraits  permet  de  supposer  jusqu’à  un  certain  point  qu’ils  ont 
été  convenablement  préparés  et  bien  conservés. 

Les  extraits  verts  de  la  pharmacopée  anglaise  sont  au  nombre  de 
huit  : 


Extractum  Aconiti.  Extractum  Colchici  Aceticum.  Extractum  Lactucæ. 
« Belladonæ.  » Conii  « Taraxaci 

» Colchici.  » Hyoscyami 


Glycerina,  B.  P.;  Glycerita,  U.  S.  P.  Glycérolés.  — Les  glycérolés 
sont  des  solutions  de  substances  émollientes,  astringentes  ou  antisep- 
tiques dans  la  glycérine.  Les  glycérolés  de  la  pharmacopée  anglaise 
renferment  une  partie  en  poids  de  médicament  pour  quatre  parties  de 
glycérine.  Exception  est  faite  pour  le  glycérolé  d’amidon  qui  ne  ren- 
ferme qu’une  partie  d’amidon  pour  huit  parties  de  glycérine.  Le  glycé- 
rolé d’amidon  de  la  pharmacopée  des  Etats-Unis  renferme  dix  p.  100 
d’amidon.  Le  gycérolé  au  jaune  d’œuf  contient  45  parties  de  jaune 
d’œuf  frais  pour  55  de  glycérine. 


B.  P.  (9). 

Glycerinum. 

Acidi  Carbolici  (1  : 4). 
» » Gallici  (1  : 4). 

» « Tannici  (1  : 4). 

» Aluminis  (1:5). 

» Amyli  (1  : 8). 

» Boracis  (1  : 6). 

» Plumbi  Subacetatis. 

y Tragacanthæ  (3  : 14). 


U. S. P.  (3). 
Glycerinum. 
Glvcerinum  Amyli. 

Vitelli. 


Infusa.  Infusions.  — On  les  prépare  en  versant  de  l’eau  bouillante 
sur  la  substance  médicamenteuse,  et  en  filtrant  après  avoir  laissé 
reposer  le  mélange  pendant  quelques  instants. 

Les  infusions  de  columbo,  de  quassia,  de  chiretta  et  de  cusparia 
font  exception.  Les  infusions  de  columbo  et  de  quassia  sont  préparées 
avec  de  l’eau  froide.  On  se  sert  de  l’eau  froide  pour  préparer  l’infusion 
de  columbo,  parce  que  cette  racine  renferme  une  certaine  quantité 
d’amidon  qui  serait  extraite  par  l’eau  bouillante  et  qui  rendrait  l’infu- 
sion plus  altérable.  L’infusion  de  quassia  est  préparée  à froid,  proba- 
blement parce  que  l’eau  froide  suffit  à l’extraction  du  principe  actif, 
et  peut-être  aussi  parce  que  l’infusion  de  quassia,  préparée  à chaud, 
exerce  une  action  irritante  sur  l’estomac.  On  prépare  les  infusions  de 
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chiretta  et  de  cusparia  avec  de  l’eau  à 52°  C parce  qu’elles  sont  alors 
plus  agréables  à prendre. 

Toutes  les  infusions  de  la  pharmacopée  anglaise  et  de  la  pharmaco- 
pée des  Etats-Unis  sont  filtrées,  à l’exception  des  infusions  de  cousso. 


B.  P.  (28) 

DOSE. 

Anthemidis 

30  à 120  gr. 

Aurantii 

30  à 60  gr. 

» Compositum  » 

Buchu  

30  à 120  gr. 

Calumbæ 

30  à 60  gr. 

Cariophylli 

» 

Cascarillæ 

« 

Catechu 

» 

Chiratæ 

» 

Cinchonæ  Acidum  . 

» 

Cuspariæ 

« 

Cusso 

. 120  à 240  gr. 

Digitalis 

4 à 16  gr. 

Ergotæ 

. 30  à 60  gr. 

Gentianæ  Compositum  » 

Jaborandi 

» 

Krameriæ 

« 

Eini 

. » 

Lupuli 

» 

Maticæ 

Quassiæ 

« 

Rhei 

« 

Rosæ  Acidum  . . . 

« 

Senegæ 

* 

Sennæ 

V 

Serpentariæ.  . . . 

. 1» 

Uvæ  Ursi 

« 

Valerianæ 

. » 

U.  S,  P.  (5)  DOSE. 

Infusum  Brayeræ 300  gr. 

» Cinchonæ 60  gr. 

» Digitalis 15  gr. 

» Pruni  Virginianœ  . . 60  à 90  gr. 

« Sennæ  Compositum . 120  gr. 


B.  P.  Injectiones  Hypodermicœ.  Injections  hypodermiques.  — Ce  sont 
des  solutions  concentrées  avec  lesquelles  on  pratique  les  injections 
sous-cutanées.  Elles  doivent  être  récentes,  et  les  parties  solides  qu’elles 
pourraient  renfermer  doivent  être  écartées  par  filtration.  Le  liquide 
pour  injections  hypodermiques  d’apomorphine  et  d’ergotine  se  pré- 
pare en  dissolvant  ces  substances  dans  de  l’eau  camphrée.  La  morphine, 
fraîchement  précipitée,  est  dissoute  dans  de  l’eau  aiguisée  d’acide  acé- 
tique. 

B.  P.  DOSE. 

Injectio  Apomorphinæ  Hypodermica  (2  : 100) 2 à 8 gtt. 

« Ergotini  » (1:2) 3 à 10  gtt. 

« Morphinæ  (1  : 10/ 1 à 5 gtt. 

Linimenta.  Liniments  ou  Embrocations.  — Ce  sont  des  préparations 
dont  on  enduit  ou  avec  lesquelles  on  frotte  une  partie  du  corps  à l’effet 
de  produire  une  stimulation  locale  ou  d’apaiser  la  douleur.  La  base  de 
la  plupart  des  liniments  est  l’huile  d’olive  (B.  P.)  ou  l’huile  de  graines 
de  coton  (U.  S.  P.).  La  pharmacopée  anglaise  fait  ajouter  du  camphre 


580 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 


à la  plupart  des  liniments  pour  leur  donner  des  propriétés  stimulantes 
et  aussi  pour  empêcher  qu’on  ne  prenne  le  médicament  à l’intérieur. 
Les  liniments  à l’ammoniaque,  à la  chaux,  à l’huile  de  croton  et  à 
l’iodure  de  potassium  et  au  savon  font  exception.  Cependant  à l’excep- 
tion du  Uniment  calcaire,  ils  renferment  des  substances  très  odorantes, 
l’ammoniaque  dans  le  Uniment  ammoniacal,  l’huile  de  cajeput  dans 
le  Uniment  à l’huile  de  croton,  et  l’essence  de  citron  dans  le  Uniment 
à l’iodure  de  potassium  et  au  savon. 

Parmi  les  liniments  de  la  pharmacopée  des  Etats-Unis,  les  liniments 
de  belladone,  de  camphre,  de  chloroforme  et  de  savon  contiennent 
seuls  du  camphre. 

Du  savon  est  ajouté  à cause  de  ses  qualités  lubréfiantes  aux  liniments 
d’opium,  d’iodure  de  potassium,  de  térébenthine  (B.  P.),  et  de  chloro- 
forme (U.  S.  P.).  Le  Uniment  de  moutarde  composé  renferme,  comme 
substance  lubréfiante,  de  l’huile  de  ricin  avec  de  l’alcool.  Le  Uniment 
de  térébenthine  (U.  S.  P.)  renferme  de  l’axonge  et  de  la  cire  jaune. 

On  prépare  les  liniments  d’aconit,  et  de  belladone  (B.  P.  et  U.  S.  P.) 
à l’aide  de  solutions  concentrées  des  principes  actifs  de  ces  plantes 
dans  l’alcool.  Le  Uniment  à l’huile  de  croton  (B.  P.)  est  une  solution 
d’huile  de  croton  et  d’essence  de  cajeput  dans  l’alcool.  Le  Uniment 
de  camphre  composé  est  un  mélange  d’ammoniaque,  d’alcool  rec- 
tifié, de  camphre  et  d’essence  de  lavande.  Le  Uniment  cantharidien 
(U.  S.  P.)  est  une  solution  des  principes  actifs  des  cantharides  dans  la 
térébenthine.  Il  importe  de  ne  pas  confondre  le  Uniment  de  camphre 
composé  avec  le  Uniment  camphré  ordinaire,  qui  est  un  simple  mélange 
de  camphre  et  d’huile  d’olive.  Le  Uniment  de  térébenthine  vinaigrée 
(B.  P.)  est  formé  d’essence  de  térébenthine,  d’acide  acétique  et  de  Uni- 
ment camphré. 


B.  P. 

Linimentum  Acouiti. 

« Ammoniæ. 

» Belladonnæ. 

» Calcis. 

» Camphoræ 

» Camphoræ  Compositum. 

» Chloroformi. 

» Crotonis. 

..  Hydrargyri. 

.*  Iodi. 

» Opii. 

« Potassii  Iodidi  cum  Sapone. 
« Saponis. 

» Sinapis  Compositum. 

>.  Terebinthinæ. 

.>  Terebinthinæ  Aceticum. 


V.  S.  P. 

Linimentum  Ammoniæ. 

« Belladonnæ. 

» Calcis. 

>•  Cantharidis. 

» Chloroformi. 

« Plumbi  Subacetatis. 

» Saponis. 

» Sinapis  compositum. 

” Terebinthinæ. 
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Liquores.  Liqueurs.  — Ce  sont  des  solutions  de  principes  actifs  soit 
dans  l’eau  seule,  ou  additionnée  d’autres  liquides  dissolvants. 


B.  P.  (48)  DOSE. 


Liquor  Acidi  Chromici  .... 

„ 

Ammoniæ 

10  à 

30  gtt. 

„ 

« Fortior  . . . 

3 à 

10  gtt. 

,» 

Ammonii  Acetatis.  . . 

4 à 

20  gr. 

„ 

>.  » Fortior 

25  à 

75  gtt. 

„ 

» Citratis.  . . 

4 à 

20  gr. 

„ 

» ..  Fortior 

2 à 

6 gr. 

Antimonii  Chloridi  . . 
Arsenicalis 

2 à 

8 gtt. 

» 

Arsenici  Hydrochlo-  j 

Arsenii  et  Hydrar- 

gyri  Jodidi.  . . . 

» 

Atropinæ  Sulphatis.  . 

1 à 

4 gtt. 

Bismuthi  et  Ammo-  1 
nii  Citratis . . . ) 
Calcii  Chloridi 

2 à 

4 gr. 

” 

Calcis 

Calcis  chlorinatæ  . . . 

30  à 

129  gr. 

» 

» Saccharatus  . . 

15  à 

60  gtt. 

» 

Chlori 

10  à 

20  gtt. 

Epispasticus 

Ferri  Acetatis 

« » Fortior. 

” 

i>  Dialysatus  . . . 
Ferri  Perchloridi  . . . 

10  il 

30  gtt. 

„ 

« » Fortior. 

» 

« Pernitratis  . . . 

«t 

» 

« Persulphatis  . . 

Gutta-percha 

Hydrargyri  nitratis 

acidus 

Hydrargyri  perchloridi. 

2 à 

8 gr. 

» 

Jodi 

Lithiæ  Effervescens . . 

30  à 

300  gr. 

Magnesii  carbonatis  . 

4 à 

8 gr. 

» 

Citratis 

30  il 

300  gr. 

« 

Morphinæ  acetatis  . . 

10  à 

60  gtt. 

Bimeconatis. 


« Hydrochloratis  ....  » 

» Plumbi  subacetatis  . . 

» « Dilutus. 

>>  Potassæ 

» » Effervescens.  150  à 300  gr. 

« Potassii  permanganatis.  4 à 16  gr. 

« Sodæ 10  à 61  gtt. 

» « Effervescens  . . 1 50  à 300  gr. 

« Chlorata 10  à 20  gtt. 

» Sodii  arseniatis  ....  5 à 10  gtt. 

» » Ethylatis  .... 

« Strychnines  Hydro-  ) lft  CTr 

chloratis j 8 u a ' 

« Zinci  chloridi 


U.  S.  P.  DOSE. 

Liquor  Acidi  arseniosi  ....  2 à 8 gtt. 

>>  Ammonii  acetatis  ...  15  à 45  gr. 

” Arseniciet  Hydrargyri  ) . . tt 

Sodidi ( 5 a lü  gu‘ 

» Calcis 60  à 120  gr. 

« Ferri  Acetatis 2 à 10  gtt. 

» » Chloridi .* 

« » Citratis » 

' " “ •££!?.“:!'•»  *»**• 

« » Nitratis 5 à 20  gtt. 

« « Subsulphatis.  . . 3 à 6 gtt. 

« « Tersulphatis . . . 

” Gutta-percha 

» Hydrargyri  Nitratis.  . 

« Sodi  Compositus  ...  5 gtt. 

» Magnesii  Citratis  . . . 180  à 360  gr. 

» Pepsini 45  à 60  gr. 

» Plumbi  Sabacetatis  . . 

» “ Sabacetatis  Dilutus. 

« Potassii 10  à 60  gr. 

» » Arsenitis  ...  5 gtt. 

» ” Citratis  .... 

“ Sodæ 10  à 60  gtt. 

» Sodæ  Chlorata « 

» Sodii  Arseniatis  ....  3 à gtt. 

» » Silicatis 

» Zinci  Chloridi 


Mellita.  Miels.  — Ce  sont  des  préparations  renfermant  du  miel 
comme  véhicule.  L’oxymel  et  l’oxymel  scillitique  (B.  P.)  renferment 
en  outre  de  l’acide  acétique. 


B.  P.  (4). 
Mel  Boracis. 

» Depuratum. 
Oxymel. 

» Scillæ. 


U.  S.  P.  (2). 

Mel  Despumatum. 
» Rosæ. 
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Mislurœ.  Mixtures.  — Les  mixtures  renferment  des  substances  inso- 


lubles, simplement  mélangées  à l’eau  et  suspendues  dans  ce  liquide' à 


l’aide  de  gomme  ou  d’autres  substances 

visqueuses.  • 

B.  P.  (10). 

DOSE. 

U.  S.  P.  (11). 

DOSE. 

Mistura  Ammoniaci 

15  à 50  gr. 

Mistura  Ammoniaci 

10  à 30  gr. 

” Amygdalæ 

30  à 60  gr. 

,» 

Amygdalæ 

30  à 60  gr. 

!»  Creosoti 

» 

„ 

Asafœtidæ 

15  à 50  gr. 

!•  Cretæ 

V 

„ 

Chloroformi 

„ 

»»  Ferri  Aromatica  . . . 

V 

„ 

Cretæ 

36  à 60  gr. 

!»  »»  Composita.  . . 

>* 

„ 

Ferri  Compositæ  . . . 

» 

’•  »»  Guaiaci 

ü st  Ammonii  et  ) 

” « Scammonii.  . . 

’ », 

acetatis.  . . ( 

15  à 30  gr. 

” »’  Sennæ  Compo- 

»> 

Glycyrrhizæ  composita.  15  gr. 

sita 

V 

» 

Magnesiæ  et  Asafœtidæ.  20  gtt. 

« “ Spiritus  Vini 

„ 

Potassi  Citratis  .... 

. 15  gtt. 

Gallici  .... 

« 

V 

Rliei  et  Sodæ 

. 2 à 4 gr. 

Mucilagines.  Mucilages.  — Ce  sont  d’épaisses  solutions  de  gomme  ou 
d’amidon,  propres  à tenir  en  suspension  les  poudres  pesantes. 


B.  P.  (3). 
Mucilago  Acaciæ. 

»>  Amyli. 

« Tragacanthæ. 


U.  S.  P.  (5). 
Mucilago  Acaciæ. 

»>  Cydonii. 

»>  Sassafras  Medullæ. 

» Tragacanthæ. 

» Ulmi. 


Olea.  Huiles.  — On  divise  les  huiles  en  huiles  fixes  et  en  huiles  vola- 
tiles. JOn  obtient  les  premières  par  simple  expression.  Les  huiles 
volatiles,  à l’exception  de  l’huile  essentielle  de  citron,  sont  recueillies 
par  distillation.  L’huile  essentielle  de  citron,  qui  est  renfermée  dans 
des  glandes  distinctes  de  l’écorce  du  citron,  est  également  obtenue  par 
expression. 


HUILES  FIXES. 


B.  P.  (9).  DOSE. 

Oleum  Amygdalæ 4 à 16  gr. 

»>  Crotonis 1/2  à 1 gtt. 

” Lini 

»>  Morrhuæ 4 à 30  gr. 

»»  MyristicæExpressum  . 

” Olivæ >’ 

» Phosphoratum 5 à 1 1 gtt. 

>>  Ricini 4 à 30  gr. 

»>  Theobromatis 


U.  S.  P (11).  DOSE. 

Oleum  Adipis 

»»  Amygdalæ  Expressum  4 à 30  gr. 
» Gossypii  Seminis  . . . 


Lini ... 

Morrhuæ 10  à 100  gr. 

Olivæ 

Phosphoratum là  5 gtt. 

Ricini 1 à 30  gr. 

Sesami 

Theobromæ 

Tiglii 1/2  à 1 gtt. 


HUILES  VOLATILES. 

B.  P.  (25).  DOSE. 

Oleum  Anethi là  4 gtt. 

»-  Anisi 

» Anthemidis 

»»  Cajuputi 

»»  Carui 

»»  Caryophylli 
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U.  S.  P.  (40). 

Oleum  Cinnamomi 

» Copaibæ 

» Coriandri.  ....  . 

» Cubebæ 

» Eucalypti 

» Juniperi 

« Lavandulæ 

» Limonis 

« , Menthæ  Piperitæ  . . 
» » Yiridis  . . . 

»>  Myristhicæ 

» Pimenti 

» Pini  Sylvestris.  . . . 

« Rosmarini 

» Rutæ 

!•  Sabinæ 

>■  Santali 

» Sinapis 

« Terebinthinæ 


DOSE. 

5 à 20  gtt. 
5 à 20  gtt. 
1 à 10  gtt. 


en  inhalations. 


10  à 30  gtt. 
us.  ext. 

10  à 20  gtt.  comme  diurétique, 
et  10  à 20  gr.  comme  anthelmintique. 


HUILES  VOLATILES. 


U.  S.  P.  (40). 

Oleum  Æthereum 

» Amygdala  Amaræ.  . 

» Anisi 

v Aurantii  Corticis.  . . 
» » Florum  . . 

» Bergamii 

» Cajuputi 

» Cari 

« Caryophylli 

» Chenopodii 

« Cinamomi 

» Copaibæ 

» Coriandri 

» Cubebæ 

>•  Erigerontis 

« Eucalypti 

» Fæniculi 

Gaultheriæ 

« Hedeomæ 

« Juniperi 

« Lavandulæ 

« “ Florum  . 

>.  Limonis 

» Menthæ  Piperitæ  . . 
» » Viridis . . . 

» Myrciæ 

» Myristicæ 

« Picis  Liquidæ  . . . . 

» Pimentæ 

..  Rosæ 

» Rosmarini 

„ Rutæ 

..  Sabinæ 

i.  Santali 

>.  Sassafras 

..  Sinapis  Volatile  . . . 

» Succini 

« Terebinthinæ  . . . . 

« Thymi 

» Valerianæ 


DOSE. 


1/4  à 1 gtt. 
5 à 15  gtt. 


5 à 20  gtt. 

1 à 10  gtt. 

2 à 6 gtt. 

4 à 8 gtt.  pour  les  enfants. 

1 à 3 gtt. 

10  à 15  gtt. 

10  à 12  gtt.  pour  commencer 
10  à 40  gtt. 

10  à 15  gtt. 

5 à 15  gtt. 

2 à 10  gtt. 

5 à 15  gtt. 

1 à 5 gtt. 


2 à 6 gr. 


2 à 6 gouttes. 

20  à 30 

3 à 5 

5 à 15  « 

5 à 30 

4 à 5 
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Oleoresinœ.  Oléorésines.  — Mélanges  d’essence  et  de  résine.  On  les 
retire  des  substances  brutes,  à l’aide  d’éther  concentré,  que  l’on  éva- 
pore ensuite  en  partie  par  distillation  et  en  partie  par  évaporation. 
Elles  ont  l’avantage  de  rester  liquides  ou  semi-liquides,  et  de  ne  pas 
s’altérer,  même  en  l’absence  d’alcool. 


B.  B. 

DOSE. 

Oleoresina  Cubebæ  . . . 

U.  S.  P. 

DOSE. 

Oleoresina  Aspidii.  . . . 
•>  Capsici.  . . . 

» Cubebæ  . . . 

« Lupulini.  . . 

» Piperis.  . . . 

» Zingiberis . . 

. . 10  à 30  centigr. 

. . 1/10  à 1 gtt. 

Pilulœ.  Pilules.  — Les  pilules  sont  des  médicaments  de  forme  sphé- 
rique, du  poids  de  30  centigr.,  au  maximum.  C’est  principalement 
dans  la  confection  des  pilules  que  la  règle  : curare , cito,  tute  etjucwide 
a trouvé  son  application  ; en  effet,  la  plupart  des  pilules  renferment, 
outre  le  médicament  actif,  un  adjuvant,  un  correctif  et  un  véhicule. 
Pour  empêcher  qu’elles  adhèrent  entre  elles,  on  les  saupoudre  géné- 
ralement d’une  poudre  sèche,  telle  que  la  poudre  de  licopode,  le  car- 
bonate de  magnésie,  la  farine,  l’amidon  ou  la  poudre  de  réglisse.  Il 
est  parfois  utile  d’argenter  ou  de  dorer  les  pilules,  ou  de  les  recouvrir 
d’une  couche  de  sucre.  Il  est  peut-être  encore  préférable  de  les  enduire 
d’une  pellicule  de  gélatine  ou  de  kératine. 


B.  P.  (21).  DOSE. 

Pilula  Aloes  Barbadensis 30  à 60  centigr. 

>•  Aloes  et  Asafœtidæ >* 

» » et  Ferri » 

î>  >.  et  Myrrhæ « 

» Socotrinæ » 

» Asafœtidæ  Composita » 

» Cambogiæ  Composita » 

v Colocynthidis  Composita » 

» » et  Hyoscyami » 

» Conii  Composita » 

.»  Ferri  Carbonatis » 


« ->  Sodidi 20  à 50  centigr. 

» Hydrargyri » 

» Hydrargyri  Subchloridi  Composita.  . . 30  à 60  centigr. 

« Ipecacuanhæ  cum  Scillæ » 

» Phosphori 10  à 30  centigr. 

..  Plumbi  cum  Opio » 

« Rhei  Composita 30  à 60  centigr. 

» Saponis  Composita 10  à 30  » 

>.  Scammonii  Composita 30  à 90  >• 

t.  Scillæ  Composita 30  à 60  » 
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U.  S.  P.  DOSE. 

Pilulæ  Aloes là  5 pilules. 

y Aloes  et  Asafœtidæ 2 à 5 » 

>.  ..  et  Ferri 1 à 30  » 

« » et  Mastiches 1 ” 

» » et  Myrrhæ 3 à 6 » 

» Antimonii  Compositæ 1 à 2 

" Asafœtidæ 1 » 

>•  Catharticæ  Compositæ 1 à 3 y 

y Ferri  Compositæ 2 à 6 » 

y y Iodidi I » 

» Galbani  Compositæ 2 à 4 » 

» Opii 1 ” 

y Phosphori là  2 “ 

» Rhei là  6 » 

y Compositæ 2à  4 » 


Pulveres.  Poudres.  — La  ténuité  des  poudres  est  indiquée  par  la  lar- 
geur des  mailles  du  tamis  à travers  lequel  on  peut  les  faire  passer. 
On  la  représente  par  une  série  de  numéros,  allant  du  numéro  20  au 
numéro  60.  Ces  chiffres  indiquent  le  nombre  de  fils  métalliques  paral- 
lèles d’épaisseur  ordinaire  qui  composent  les  mailles  du  tamis,  celui-ci 
ayant  toujours  une  largeur  de  3 centimètres. 


B.  P.  (15)  DOSE. 

Pulvis  Amygdalæ  Compositus 4 à 8 gr. 

y Antimonialis 20  a 60  centigr. 

y Catechu  Compositus là  3 gr. 

» Cinnamomi  Compositus 10  à 60  centigr. 

y Cretæ  Aromaticus là  3 gr. 

■ « y Aromaticus  cum  Opio là  2 gr 

y Elaterini  Compositus 3 à 30  centigr. 

y Glycyrrhizæ  Compositus 2 à 4 gr. 

y Ipecacuanhæ  Compositus 30  à 90  centigr. 

« Jalapæ  Compositus là  4 gr. 

y Kino  Compositus 30  centigr.  à 1 gr. 

« Opii  Compositus 10  à 30  centigr. 

y Rhe!  Compositus là  4 gr. 

y Scammonii  Compositus 50  centigr.  à 1 gr. 

y Tragacanthæ  Compositus là  4 gr. 

U.  S.  P.  (9).  DOSE. 

Pulvis  Antimonialis 20  à 50  centigr. 

« Aromaticus 50  centigr.  à 2 gr. 

» Cretæ  Compositus » 

y Effervescens  Compositus 1 poudre. 

» Glycyrrhizæ  Compositus 2 à 4 gr. 

y Ipecacuanhæ  et  Opii 30  centigr.  à 1 gr. 

y Jalapæ  Compositus 2 à 4 gr. 

» Morphinæ  Compositus 50  centigr. 

y Rhei  Compositus 2 à 4 gr. 


Resinæ.  Résines.  — Ce  sont  des  substances  solides,  amorphes, 
friables,  renfermant  un  ou  plusieurs  acides,  formés  par  oxydation  des 
hydro-carbures  volatils  de  la  formule  Cio  H16  (terpènes).  Les  résines 
sont  insolubles  dans  l’eau,  solubles  dans  l’alcool,  solubles  dans  les 
alcalis  et  formant  alors  une  espèce  de  savon.  Elles  fondent  par  la  cha- 
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leur  pour  se  solidifier  de  nouveau  par  le  refroidissement.  Elles  se 
trouvent  d’ordinaire  dans  les  plantes  en  combinaison  avec  des  huiles 
volatiles  non  oxydées,  c’est-à-dire  sous  la  forme  d’oléo-résines.  On 
peut  retirer  les  résines  des  oléo-résines  par  la  simple  distillation  : 
l’huile  volatile  distille  et  la  résine  reste. 

D’autres  fois  on  prépare  la  résine  en  chauffant  la  partie  de  la  plante 
qui  la  contient  : c’est  le  cas  pour  la  résine  de  guaiac.  On  peut  encore 
la  recueillir  par  la  macération  dans  l’alcool  de  la  plante  qui  les  ren- 
ferme : la  résine  se  dissout  dans  l’alcool  ; on  chasse  ensuite  l’alcool 
par  distillation,  ou  bien  on  précipite  la  résine  en  versant  la  teinture 
concentrée  dans  l’eau  distillée.  Les  résines  étant  de  réaction  acide, 
cette  précipitation  devient  plus  aisée  en  ajoutant  à l’eau  un  peu  d’acide 
minéral. 


B.  P.  (5). 

Resinæ 

» Gaiaci. 

■>  Jalapæ. 

»>  Podophylli. 

»>  Scammoniæ. 


U.  S.  P.  (5). 
Resinæ  Copaibæ. 

» Jalapæ. 

>»  Podophylli. 

>•  Scammonii. 

« Guaiaci  Résina. 


Spiritus.  Esprits.  — A l’exception  de  l’alcool  rectifié,  ce  sont  des 
solutions  alcooliques  d’huiles  essentielles  ou  d’éthers.  La  dose  de  la 
plupart  de  ces  préparations  est  de  2 à 4 grammes. 


B.  P.  (18).  DOSE. 

Spiritus  Ætheris 30  à 90  gtt. 

»>  »»  Compositus 2 à S gr. 

»»  » Nitrosi 2 à S <> 

»»  Ammoniæ  Aromaticus 2 à 4 »» 

».  »»  Fœtidus 2 à 4 <» 

»>  Armoraciæ  Compositus  ....  4 à 8 « 

»»  Cajuputi 2 à 4 « 

»»  Camphoræ 10  à 30  gtt. 

»>  Chloroformi 10  à 60  « 

».  Cinnamomi 2 à 4 gr. 

»»  Juniperi 2 à 6 »> 

»»  Lavandulæ 2 à 4 » 

»»  Menthæ  Piperitæ »> 

»»  Myristicæ »» 

»»  Rectificatus . . >• 

>»  Rosmarini 1 n à 60  gtt. 

»»  Tenuior 2 à 4 gr. 

»»  Yini  Gallici » 


U.  S.  P.  (22)  DOSE. 

Spiritus  Ætheris 4 à 12  gr. 

»>  »>  Compositus 2 à S gr. 

»»  » Nitrosi 30  à 60  gtt. 

»•  Ammoniæ 10  à 30  gtt. 

»»  »»  Aromaticus 30  à 60  gtt. 

»>  Anisi 4 à S gr 

»>  Aurantii » 
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U.  S.  P.  (22). 

Spiritus  Camphoræ 

>>  Chloroforrai 

» Cinnamomi 

>’  Frumenti  (whisky) 

» Gaultheriæ 

» Juniperi.  . . • 

» “ Compositus 

” Lavandulæ 

» Limonis 

« Menthæ  Piperitæ 

” Yiridis 

» Myrciæ  (rhum) 

” Myristicæ 

” Odoratus  (eau  de  Cologne).  . . 

» Vini  Gallici 


DOSE. 

5 à 60  gtt. 


10  à 20  gtt. 

2 à 4 gr.  et  davantage. 
10  à 20  gtt. 


30  à 60  gtt. 

8 a 16  gr. 

30  à 60  gtt. 

2 à 4 gr. 

10  à 20  gtt. 

30  à 40  gtt. 

2 à 4 gtt.  et  davantage. 
4 gr. 


Suppositoria.  Suppositoires.  — Ce  sont  des  substances  médicamen- 
teuses solides,  en  forme  de  cônes,  cju’on  introduit  dans  le  rectum,  soit 
pour  produire  une  action  locale  sur  le  rectum  lui-même,  ou  sur  les 
organes  pelviens  avoisinants,  soit  pour  faire  entrer  dans  la  circulation 
certaines  substances  dont  on  cherche  à éviter  l’action  sur  l’estomac. 
Les  suppositoires  à la  morphine,  par  exemple,  peuvent  être  employés 
en  vue  de  l’action  hypnotique  de  ce  médicament,  soit  en  vue  de  son 
action  calmante  sur  les  organes  du  petit  bassin,  ou  bien  encore  pour 
arrêter  la  diarrhée. 

Le  beurre  de  cacao  forme  la  base  de  la  plupart  des  suppositoires. 
D’autres  fois,  on  se  sert  d’un  mélange  de  savon  de  glycérine  et 
d’amidon. 

B.  P.  (8) 

Suppositoria  Acidi  Carbolici  cum  Sapone. 

» » Tannici. 

” •>  » cum  Sapone. 

« Hydrargyri. 

” Iodoformi. 

” Morphinæ. 

» « cum  Sapone. 

» Plumbi  Composita. 


La  pharmacopée  des  États-Unis  se  borne  à indiquer  le  mode  de  pré- 
paration des  suppositoires.  Il  consiste  à mélanger  la  quantité  néces- 
saire du  médicament  avec  un  peu  de  beurre  de  cacao,  et  à ajouter 
ensuite  la  quantité  de  beurre  de  cacao  nécessaire  pour  faire  des  sup- 
positoires de  90  centigrammes  à 1 gramme  en  moyenne. 

B.  P.  Succi.  Sucs.  — Ces  préparations  sont  formées  de  sucs  fraî- 
chement retirés  des  plantes,  auxquels  on  ajoute  ensuite  la  quantité 
d’alcool  nécessaire  pour  en  prévenir  la  décomposition.  Exception  est 
faite  pour  les  sucs  de  citron,  de  mûres  et  de  nerprun,  auxquels  on 
n’ajoute  pas  d’alcool. 
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Succus  Belladonnæ. 
»>  Conii. 
v Hyoscyami. 
» Scoparii. 

» Taraxaci. 


B.  P.  (7). 

Limonis  Succus. 
Mori  » 


Syrupi.  Sirops. — Les  sirops  sont  des  solutions  concentrées  de  sucre; 
certains  d’entre  eux  renferment  des  matières  colorantes  ou  odorantes, 
qui  servent  à rendre  les  préparations  pharmaceutiques  plus  agréables 
à la  vue  et  au  palais. 


B.  P.  (17). 


Syrupus. 

»»  Aurantii 

»»  Aurantii  Floris  . 

»»  Chlora 

» Ferri  Iodidi  . . . 

« » Phosphatis 

»»  Hemidesmi  . . . 

»»  Limonis 

»>  Mori 

» Papaveris  .... 

« Rhei 

».  Rhæados 

»»  Rosæ  Gallicæ  . . 

« Scillæ 

» Sennæ  

»»  Tolutanus  .... 

»>  Zingiberis .... 


DOSE. 

4 gr. 

2 à 8 gr. 
2 à 4 gr. 


4 à 16  gr. 
4 gr. 


4 à 16  gr. 
4 gr. 


U.  S.  P. 

Syrupus  Acaciæ 

« Acidi  Citrici 

« « Hydriodici 

» Allii 

ü Althææ 

!»  Amygdalæ 

»»  Aurantii 

« »*  Florum 

»»  Calcii  Lactophosphatis 

« Calcis 

»»  Ferri  Bromidi 

ü '*  Iodidi 

ü “ Quininæ  et  Strychninæ  Phosphatum. 

« Hypophosphitum 

i»  ü cum  Ferro »... 

T , ( comme  émétique 

»»  Ipecacuanhæ  J comme  expectorant 

ü Krameriæ 

'»  Lactucarii 

»»  Limonis 

»»  Picis  Liquidæ 

»»  Pruni  Virginianæ 

»»  Rhei • • • 

»>  »»  Aromaticus 

» Rosæ 

»»  Rubi 

»»  » Idæi 

»»  Sarsaparillæ  Compositus 

».  Scillæ - 

».  »»  Compositus 

»»  Senegæ 

».  Sennæ 

»>  Tolutanus 

»»  Zingiberis 


DOSE. 

4 gr. 

4 à 16  gr. 

4 gr. 
4 à 16  gr. 
4 gr. 


8 à 16  gr. 
4 gr. 

15  à 30  gtt. 

4 gr. 
4 à 8 gr. 

15  à 30  gr. 
30  à 60  gtt. 
15  gr. 
8 à 12  gr. 

4 gr. 
4 à 8 gr. 
15  gr. 
4 gr. 


15  gr. 

4 gr. 

20  à 30  gtt.  (comme  expectorant). 
4 à 8 gr. 

4 à 16  gr. 

5 gr. 
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B.  P.  Tabellœ.  Tablettes.  — Ce  sont  des  tablettes  de  chocolat,  du 
poids  de  15  centigr.  contenant  une  substance  active.  Les  tablettes  de 
nitro-glycérine  sont  seules  otlîcinales  : elles  renferment  6/10  de  milli- 
gramme de  nitro-glycérine  pure. 

B.  Pi  DOSE. 

Tabellæ  Nitroglycerini Ià3  tablettes. 

Tincturæ.  Teintures.  — Ce  sont  des  solutions  de  principes  actifs  dans 
l’alcool.  On  se  sert  d’alcool  rectifié,  lorsque  le  médicament  est  plus 
soluble  dans  l’alcool  concentré,  que  dans  l’alcool  dilué  : c’est  le  cas 
pour  les  alcaloïdes,  pour  certaines  résines,  pour  les  huiles  essen- 
tielles, et  pour  certaines  autres  substances  telles  que  le  chloroforme, 
l’acétate  de  fer,  le  perchlorure  de  fer,  l’iode  et  le  kino. 

On  se  sert  d’esprit  aromatique  d’ammoniaque,  pour  préparer  les 
teintures  ammonicales  de  guaiac,  de  valériane  et  d’opium. 

Les  teintures  d’herbes  fraîches  doivent  être  préparées  d’après  la 
pharmacopée  des  Etats-Unis,  en  laissant  macérer  pendant  quinze 
jours,  50  p.  d’herbes  fraîches  dans  100  p.  d’alcool,  puis  en  exprimant 
le  liquide  et  en  fdtrant. 


B.  P.  (72).  DOSE. 

Tinctura  Aconiti 1 à 10  gtt. 

» Aloes 2 à 8 gr. 

•>  Arnicæ » 

>■  Asafcetidæ 2 à 4 gr. 

” Aurantii 2 à 8 gr. 

» » Recentis  .. 

« Belladonnæ 5 à 20  gtt. 

» Benzoini  Composita 2 à 4 gr. 

>-  Buchu 2 à 8 gr. 

» Calumbæ 

» Camphoræ  Composita 15  gtt.  à 4 gr. 

••  Canabis  Indicæ 5 à 20  gtt. 

« Cantharidis » 

» Capsici 

» Cardamomi  Composita 2 à 8 gr. 

” Cascarillæ « 

” Catechu » 

» Chirata 

’•  Chloroformi  Composita 10  à 60  gtt. 

” « et  Morphinæ 5 à 10  gtt. 

» Cimicifugæ 15  à 60  gtt. 

>>  Cinchonæ  Flavæ 2 à 8 gr. 

» Cinnamomi « 

” Cocci »> 

» Colchici  Seminum 10  à 30  gtt. 

» Conii  . . . 10  à 60  gtt. 

” Croci 2 à 8 gr. 
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B.  P.  (72).  DOSE. 

Tinctura  Cubebæ 2 à 8 gr. 

” Digitalis 5 à 30  gtt. 

” Ergotæ 10  à 60  gtt. 

» Ferri  Aeetatis 5 à 30  gtt. 

” » Perchloridi >. 

» Gallæ 2 à 8 gr. 

” Gelsemii 5 à 20  gr. 

’•  Gentianæ  Composita 5 à 8 gr. 

» Guaiaci  Ammoniata 2 ii  4 gr. 

’•  Hyoscyami » 

” Iodi 5 à 20  gtt. 

« Jaborandi 2 à 4 gtt. 

" Jalapæ » 

» Kino .. 

» Krameriæ .. 

» Laricis 15  à 30  gtt. 

» Lavandulæ  Composita 2 à 8 gr. 

» Limonis .. 

Lobeliæ , 10  à 30  gtt. 

» » Atherea « 

” Lupuli 2 à 8 gr. 

» Myrrhæ 30  h 60  gtt. 

” Nucis  Vomicæ 10  a 30  gtt. 

« Opii 15  à 40  gtt. 

» » Ammoniata 30  à 00  gtt. 

- Podophylli » 

» Pyrethri 2 à 8 gr. 

» Quassiæ « 

>■  Quininæ » 

» » Ammoniata » 

» Rhei  ( comme  stomachique.  . . 2 à 8 gr. 

» » l comme  purgatif 15  à 30  gr. 

» Sabinæ 10  à 60  gtt. 

» Scillse 10  à 30  gtt. 

” Senegæ 2 à 8 gr. 

” Senæ , 4 gr.  à 120  gr. 

>•  Serpentariæ 2 à 8 gr. 

»>  Stramonii 10  à 30  gtt. 

» Sumbul » 

» Tolutana » 

» Valerianæ 2 à 8 gr. 

>■  « Ammoniata 2 à 4 gr. 

” Veratri  Yiridis 5 à 20  gtt. 

» Zingiberis 10  à 60  gtt. 

« » Fortior 5 à 20  gtt. 

U.  S.  P.  DOSE. 

Tinctura  Aconiti 1 à 3 gtt. 

>•  Aloes  l comme  laxatif 2 à 4 gr. 

v » ( comme  purgatif 8 h 16  gr. 

« « et  Myrrhæ 4 à 8 gr. 

'»  Arnicse  Florum  . . 10  à 30  gtt. 

f » Badicis » 

••  Asafœtidæ 2 à 4 gr. 

« Aurantii  Amari 4 à 8 gr. 

« ii  Dulcis » 

» Belladonnæ 15  à 30  gtt. 

« Benzoini » 
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U.  S P. 

Tinctura  Benzoini  Composita.  . 

>■  Bryoniæ 

»>  Calendulæ 

••  Calumbæ 

» Cannabis  Indicæ  . . . 

>»  Cantharidis 

»»  Capsici 

»>  Cardamomi 

»>  Composita  . 
»>  Catechu  Composita  . 

»»  Chiratæ 

».  Cimicifugæ 

« Cinchonæ 

» » Composita . 

».  Cinnamomi 

»»  Colchici 

»»  Conii 

»»  Croci 

»»  Cubebæ 

».  Digitalis 

»»  Ferri  Acetatis 

»»  Chloridi 

»»  Gallæ 

»»  Gelsemii 

»»  Gentianæ  Composita . 

»»  Guaiaci 

»»  »»  Ammoniata . 

»>  Herbarum  recentium. 

»»  Humuli 

»»  Hydrastis 

»•  Hyoscyami 

»»  Ignatiæ 

»»  Iodi 

»»  Ipecacuanhæ  et  Opii  . 

»»  Kino 

»»  Krameriæ 

»»  Lavandulæ  Composita 

»»  Lobeliæ 

»»  Maticæ 

»»  Moschi 

»»  Myrrhæ 

»»  Nucis  Yomicæ 

»»  Opii 

»»  Camphorata 

»»  Deodorata 

»»  Physostigmatis  .... 

»»  Pyrethri 

»»  Quassiæ 

»»  Rhei 

»»  »»  Aromatica .... 

»»  »»  Dulcis 

»»  Sanguinariæ 

»»  Saponis  Viridis  .... 

».  Scillæ 

»»  Serpentariæ 

»»  Stramonii 

»»  Sumbul 

»»  Tolutana 


DOSE. 

2 à 8 gr. 


4 à 16  gr. 
30  gtt. 

3 à 10  gtt. 
30  à 60  gtt. 

4 à 8 gr. 


4 à 16  gr. 


2 à 8 gr. 

30  gtt. 
4 à (2  gr. 
4 à 8 gr. 
10  à 20  gtt. 
là  4 gr. 
10  à 30  gtt. 
4 à 12  gr. 
10  à 20  gtt. 
4 à 8 gr. 


2 à 4 gr. 

15  à 20  gtt. 
5 à 15  gtt. 

10  gtt. 
4 à 8 gr. 

2 à 4 gr. 


2 à 8 gr. 
15  à 30  gtt. 
20  gtt. 
12  gtt. 
4 à 16  gr. 
12  gtt. 
20  à 40  gtt. 
2 à 8 gr. 

4 gr. 
4 à 8 gr. 
2 à 4 gr. 
8 à 12  gr. 
30  à 60  gtt. 
2 à 8 gr. 
10  à 20  gtt. 
4 à 16  gr. 
20  à 30  gtt. 

4 à 8 gr. 
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U.  S.  P.  DOSE. 

Tinctura  Valerianæ 4 à 16  gr. 

>•  » Ammoniata 30  à 60  gtt. 

Yanillæ 2 à 8 gr. 

Veratri  Yiridis 3à8  gtt. 

» Zingiberis 8 A 40  gtt. 


Trochisci.  Trochisques . — Ce  sont  des  médicaments  qui  se  présentent 
sous  la  forme  de  petites  tablettes  bien  dures  qui  fondent  lentement 
dans  la  bouche  et  qui  se  laissent  facilement  transporter  d’un  endroit 
dans  un  autre.  Grâce  à ces  propriétés,  les  trochisques  se  prêtent 
surtout  à l’administration  de  médicaments  dont  l’action  doit  s’exercer 
sur  la  bouche  ou  sur  le  pharynx;  de  plus,  il  est  facile  de  les  emporter 
avec  soi  et  de  les  prendre  au  moment  et  à l’endroit  que  l’on  juge  con- 
venables. Les  trochisques  de  chlorate  de  potasse  sont  utiles  dans  cer- 
taines affections  de  la  bouche  et  de  la  langue  ; le  strochisques  de  tannin 
et  de  cachou  agissent  sur  le  pharynx  et  peuvent  être  employés  contre 
la  raucité;  pour  combattre  la  toux,  on  a recours  aux  trochisques 
d’ipeca  et  de  morphine;  prises  avant  le  repas,  les  tablettes  de  bicarbo- 
nate de  soude  sont  recommandables  dans  la  dyspepsie  et  après  les 
repas  elles  calment  les  aigreurs  et  le  pyrosis;  le  trochisque  de  bismuth 
apaise  l’irritabilité  de  l’estomac  et  les  tablettes  de  fer  sont  utiles  dans 
la  débilité.  On  peut  se  servir  avantageusement  contre  la  diarrhée  des 
trochisques  de  bismuth  associés  à la  morphine  ou  à l’opium. 


B.  P 

Trochisci  Acidi  Tannici. 

» Bismuthi. 

« Catechu. 

” Ferri  Reducti. 

« Ipecacuanhæ. 

» Morphinæ. 

’•  Morphinæ  et  Ipecacuanhæ. 
>>  Opii. 

» Potassii  Chloratis. 

« Santonini. 

» Sodii  Bicarbonatis. 


U.  S.  P.  p6). 

Trochisci  Acidi  Tannici. 

» Ammonii  Chloridi. 

’>  Catechu. 

» Cretæ. 

» Cubebæ. 

» Ferri. 

>’  Glycyrrliizæ  et  Opii. 

” Ipecacuanhæ. 

» ICrameriæ. 

« Magnesiæ. 

» Menthæ  Piperitæ. 

..  Morphinæ  et  Ipecacuanhæ. 

» Potassi  Chloratis. 

» Sodii  Bicarbonatis. 

« » Santoninatis. 

•>  Zingiberis.. 


Unguenta.  Onguents.  — Les  onguents  sont  des  mélanges  de  sub- 
stances médicamenteuses  et  de  corps  gras.  Ils  sont  exclusivement 
destinés  à l’usage  externe.  La  base  d’un  grand  nombre  d’onguents 
est  l’axonge  additionnée  ou  non  de  benjoin,  ou  associée  à la  cire 
blanche  (U.  S.  P.).  D’autres  onguents  ont  pour  base  la  cire  blanche  et 
l’huile  d’amandes  douces  (B.  P.). 
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Les  hydro-carbures  solides  de  la  série  du  gaz  des  marais  se  prêtent 
fort  bien  à la  confection  des  onguents.  11  existe  deux  variétés  de  ces 
hydro-carbures,  dont  l’une,  molle,  entre  en  fusion  à 40°C  et  l’autre 
seulement  à 51°C.  Ces  substances,  auxquelles  on  a donné  les  noms  de 
parafine,  de  pétrolat,  d’onguent  de  pétrole  et  de  vaseline,  sont  le 
résidu  de  la  distillation  de  l’huile  de  pétrole  d’Amérique. 


B.  P.  (-13). 

Unguentum  Acidi  Borici. 

” » Carbolici. 

« >>  Salicylici. 

» Aconitinæ. 

» Antimonii  Tartarati. 

>»  Atropinæ. 

” Belladonæ. 

” Calaminæ. 

” Cantharidis. 

” Cetacei. 

” Chrysarobini. 

” Creasoti. 

« Elemi. 

” Eucalypti. 

’•  Gallæ. 

>•'  ” cum  Opio. 

” Hydrargyri  (onguent  bleu). 

” ” Ammoniati. 

’•  ” Compositum. 

” ” lodidi  Rubri. 

” » Nitratis. 

” ” Dilutum. 

” » Oxidi  Rubri. 

” ” Subchloridi. 

» Iodi. 

’•  Iodoformi. 


U.  S.  P.  (25). 

Unguentum  Acidi  Carbolici. 

« Acidi  Gallici. 

>■  » Tannici. 

» Aquæ  Rosæ  (cold  cream). 

>•  Belladonnæ. 

« Chrysarobini. 

» Diachylon. 

» Gallæ. 

’•  Hydrargyri. 

..  >•  Ammoniati. 

« Nitratis. 

..  » Oxidi  Flavi. 

..  » » Rubri. 

» Iodi. 

» Iodoformi. 

» Mezerei. 

Picis  Liquidæ. 

« Plumbi  Carbonatis. 

» lodidi. 

» Potassii  lodidi. 

..  Stramonii. 

..  Sulphuris. 

x Alkalinum. 

.•  Veratrinæ. 

..  Zinci  Oxidi. 


Picis  Liquidæ. 

Plumbi  Acetatis. 

» Carbonatis. 

» lodidi. 

” Subacetatis  Compositum. 
Potassæ  Sulphuratæ. 

Potassii  lodidi. 

Resinæ. 

Sabinæ. 

Simplex. 

Staphysagriæ. 

Sulphuris. 

» lodidi. 

Terebenthinæ. 

Veratrinæ. 

Zinci. 
x Oleati. 


B.  P.  Vapores.  Inhalations. — Ce  sont  des 


préparations  qui  permet- 
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tent  aux  médicaments  volatiles  d’exercer  sur  les  voies  respiratoires  leur 
action  désodorisante,  désinfectante,  stimulante  ou  calmante.  Le 
médicament  est  mêlé  à l’eau,  et  les  vapeurs  en  sont  inhalées.  Si  la 
substance  médicamenteuse  n’est  pas  volatile  à température  ordinaire 
comme  par  exemple  la  créosote,  on  se  sert  d’eau  chaude  au  lieu  d’eau 
froide,  ou  bien,  comme  pour  les  vapeurs  d’iode,  on  chauffe  l’eau  au 
moment  de  l’inhalation. 


B.  P.  (6). 

Vapor  Acidi  Hydrocyanici. 

» Chlori. 

Coninæ. 

Creasoti. 

Iodi. 

Olei  Pini  Sylvestris. 


On  a recours  aux  propriétés  désodorisantes  des  vapeurs  de  chlore,  de 
créosote  et  d’iode  dans  le  cas  d’ozène  et  dans  le  cas  de  bronchite  chro- 
nique avec  expectoration  fétide. 

Les  inhalations  antiseptiques  de  créosote  et  d'iode,  de  même  que 
celles  d’iodoforme  et  d’essence  de  pin,  ont  été  introduites  récemment 
dans  le  traitement  de  la  phtisie  pulmonaire,  en  vue  de  l’action  destruc- 
tive que  ces  substances  exercent  sur  le  bacille  de  la  tuberculose.  Ces 
inhalations  peuvent  être  également  utiles  dans  le  catarrhe  ordinaire 
des  voies  respiratoires. 

Les  vapeurs  d’acide  cyanhydrique  et  de  ciguë  peuvent  être  em- 
ployées avec  avantage  pour  calmer  les  spasmes  de  la  glotte,  les  accès 
de  toux  et  l’asthme  spasmodique. 

Vina.  Vins.  — Leur  mode  de  préparation  est  analogue  à celui  des 
teintures,  avec  cette  différence  qu’au  lieu  d’alcool,  on  se  sert  de  sherry 
ou  de  vin  blanc  fort. 


B.  P.  (10).  DOSE. 

Vinum  Aloes 4 à 8 gr. 

» Antimoniale 15  à 30  gtt.  comme  expectorant. 

>.  « 15  à 30  gr.  comme  vomitif. 

” Colchici 10  à 30  gtt 

» Ferri 4 à 16  gr. 

•>  » Citratis » 

>•  Ipecahuanhæ 5 à 40  gtt.  comme  expectorant. 

» 5 à 30  gr.  comme  vomitif. 

» Opii 10  à 40  gtt. 

» Quininæ 15  à 30  gtt. 

« Rhei 4 à S gr. 

» Xericum 
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U.  S.  P.  (14). 

Vinum  Album 

» Album  Fortius.  . 

» Aloes 

” Antimonii  . . . 

” Aromaticum.  . . 
» Colchici  Radici.  . 
» >•  Seminis. 

« Ergotæ 

» Ferri  Amarum. 

» « Citratis  . 

» Ipecacuanhæ.  . . 

” Opii 

” Rhei 

« Rubrum  .... 


i comme  apéritif,  4 à 8 gr. 
j comme  purgatif,  15  à 30  gr. 

10  à 30  gtt.  comme  expectorant. 

10  gtt.  à 4 gr. 

30  gtt.  à 8 gr. 

4 à 16  gr. 


j comme  expectorant,  10  à 30  gtt. 
( comme  vomitif,  5 à 30  gtt. 
15  à 20  gtt. 

4 à 16  gr. 


SECTION  III 
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CHAPITRE  XXII. 


HYDROGÈNE,  OXYGÈNE,  OZONE,  CARBONE,  SOUFRE  ET  CORPS  HALOGÈNES. 

Malgré  les  différences  considérables  qui  les  séparent,  tous  ces  corps 
sont  cependant  réunis  dans  un  même  chapitre  à cause  des  relations 
qu’ils  ont  avec  l’oxygène.  Le  soufre  appartient  au  même  groupe  chi- 
mique que  l’oxygène.  La  propriété  principale  du  charbon  de  bois  est 
d’oxyder  les  substances  organiques  à l’aide  de  l’oxygène  qu’il  condense 
dans  ses  pores.  Quant  aux  corps  halogènes,  leur  action  désinfectante 
dépend  probablement,  dans  une  large  mesure,  de  la  faculté  qu’ils  pos- 
sèdent de  mettre  en  liberté  l’oxygène  de  l’eau  et  d’oxyder  et  de  détruire 
ainsi  les  matières  organiques. 

HYDROGÈNE  (H;  1). 

Préparation.  — On  obtient  de  l’hydrogène  en  ajoutant  à du  zinc 
granulé  de  l’acide  chlorhydrique  ou  sulfurique  dilué. 

Usages.  — L’hydrogène  n’est  employé  que  comme  réactif  de  l’arse- 
nic, de  l’antimoine  et  du  soufre. 

OXYGÈNE  (0  ; 16). 

On  prépare  l’oxygène  en  chauffant  du  chlorate  de  potasse  en  pré- 
sence du  peroxyde  de  manganèse.  Ce  dernier  sel  facilite  la  décompo- 
sition du  chlorate  de  potasse,  sans  prendre  aucune  part  à la  réaction. 

Propriétés. — L’oxygène  est  un  gaz  incolore,  inodore,  un  peu  plus 
pesant  que  l’air. 

Action  physiologique.  — L’oxygène  n’a  pas  d’action  appréciable  sur 
la  peau  intacte;  appliqué  sur  une  plaie,  il  active  la  circulation  locale 
et  agit  comme  stimulant.  À l’état  de  santé,  les  inhalations  d’oxygène 
provoquent,  dans  la  bouche,  une  légère  sensation  de  chaleur  qui  se 
développe  et  s’étend  à toute  la  partie  antérieure  du  corps.  Chez  certai- 
nes personnes,  l’oxygène  détermine  des  symptômes  nerveux  assez  ana- 
logues à ceux  du  protoxyde  d’azote. 
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Chez  les  animaux,  l’oxygène  inhalé  en  excès  détermine  des  convul- 
sions tétaniques  assez  analogues  à celles  de  la  strychnine  et  bientôt 
suivies  de  mort.  11  sufti t pour  produire  ces  effets  de  faire  inhaler  à 
l’animal  de  l’oxygène  sous  une  pression  de  trois  atmosphères.  Il  est 
évident  que  le  résultat  est  dû  à l’oxygène  et  non  pas  à l’augmentation 
de  pression,  attendu  que  pour  produire  le  même  résultat  avec  l’air 
atmosphérique,  il  faut  employer  une  pression  de  vingt-cinq  atmo- 
sphères (Bert). 

Certains  observateurs  ont  prétendu  que  l’oxygène  après  avoir 
pénétré  dans  les  voies  respiratoires,  n’est  plus  apte  au  maintien  de  la 
vie.  En  effet,  on  avait  remarqué  que  les  animaux,  qui  séjournaient 
dans  les  espaces  confinés,  ne  tardaient-  pas  à succomber,  bien  qu’on 
eût  pris  la  précaution  de  fixer  aussitôt  sur  de  la  baryte  ou  de  la  chaux 
l'acide  carbonique  expiré  et  de  remplacer  ce  gaz  par  de  l’oxygène  frais. 
Mais  le  professeur  Seegen  a démontré  que  la  mort  dans  ces  conditions 
résulte  d’un  empoisonnement  par  les  produits  de  décomposition  des 
tissus.  Ce  savant  avait  remarqué  que  l’air  atmosphérique  dans  lequel 
l’animal  avait  été  confiné  répandait  une  odeur  désagréable,  bien  que 
sa  composition  chimique  fut  restée  la  même,  et  que  l’animal  succom- 
bait bientôt  à une  pneumonie.  Il  a pris  alors  la  précaution  de  faire 
passer  cet  air  vicié  à travers  un  tube  chauffé  au  rouge,  pour  détruire 
toutes  les  matières  organiques  qu’il  aurait  pu  contenir,  et  il  a remar- 
qué que  l’animal  pouvait  vivre  indéfiniment  dans  l’air  ainsi  purifié. 

Usages  thérapeutiques . — L’oxygène  a été  employé  en  applications  topi- 
ques sur  les  ulcères  scrofuleux  ou  syphilitiques  et  sur  les  tissus  atteints 
de  gangrène  sénile  ou  autre.  On  a également  utilisé  ce  gaz  contre  cer- 
taines affections  des  voies  respiratoires,  telles  que  l’emphysème,  l’ectasie 
des  bronches,  la  phtisie,  la  gangrène  pulmonaire,  l’asphyxie  par  des 
matières  toxiques  ou  par  les  anesthésiques  et  l’asthme  spasmodique. 
On  s’est  encore  servi  des  inhalations  d’oxygène  dans  certains  cas  de 
dyspnée,  dans  les  affections  cardiaques  et  dans  l’anémie  par  hémorra- 
gie ou  par  suppuration  prolongée.  L’oxygène  est  utile  dans  les  affec- 
tions caractérisées  par  une  insuffisance  de  l’oxydation,  tellesquelagoutte 
et  le  diabète  sucré;  le  sucre  disparaît  parfois  des  urines  au  moment 
des  inhalations.  L’oxygène  a encore  été  utilisé  dans  le  traitement  de 
l’épilepsie  et  du  spasme. 

Bert  a chaudement  recommandé  les  inhalations  d’oxygène  contre  la 
paralysie  qui  atteint  parfois  les  plongeurs  qui,  après  avoir  travaillé  à 
des  profondeurs  considérables,  remontent  brusquement  à la  surface. 
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Lorsque  les  plongeurs  séjournent  à des  profondeurs  considérables, 
l’azote  et  l'oxygène  de  l’air  se  trouvant  sous  une  pression  beaucoup 
plus  forte  qu’à  l’état  normal,  sont  absorbés  en  plus  grande  quantité 
par  le  sang.  Au  moment  où  ils  reviennent  à la  surface,  l’oxygène  qui  se 
dégage  du  sang  entre  aussitôt  en  combinaison  avec  l'hémoglobine, 
mais  l’azote  est  mis  en  liberté  dans  les  vaisseaux  sous  forme  de  petites 
bulles,  qui  font  office  d’embolies,  obstruent  la  circulation  cérébrale 
et  pulmonaire  et  produisent  ainsi  de  la  paralysie  et  de  la  dyspnée. 
Or  la  diffusion  de  l’azote  dans  une  atmosphère  d’oxygène  est  aussi  aisée 
que  dans  le  vide  absolu  ; si  l’on  fait  respirer  de  l’oxygène  pur  à des 
animaux  placés  artificiellement  dans  les  conditions  énumérées  plus 
haut,  on  voit  les  bulles  d’azote  disparaître  du  sang,  la  circulation  reve- 
nir à son  état  normal,  en  même  temps  que  la  paralysie  et  la  dyspnée 
se  dissipent. 

Les  inhalations  d’oxygène  ont  été  vantées  contre  le  choléra. 

OZONE. 

Lorsqu’on  fait  passer  une  étincelle  électrique  à travers  l’air,  on  per- 
çoit une  odeur  particulière  qui  est  due  à la  formation  de  l’ozone. 
L’électricité  dissocie  les  molécules  de  l’oxygène  ordinaire  (fig.  164), 
dont  les  atomes  mis  en  liberté  se 
combinent  les  uns  aux  autres 
pour  former  de  l’ozone. 

11  se  forme  également  de  l’ozone 
lors  de  l’oxydation  lente  du  phos- 
phore. Le  protoplasme  vivant 
donne  aussi  lieu  à de  l’ozone. 

La  molécule  d’oxygène  renferme 
deux  atomes  et  la  molécule  de 
l’ozone  trois.  Si  l’on  fait  passer 
des  étincelles  électriques  à travers 
de  l’oxygène  renfermé  dans  un 
tube  sous  mercure,  une  partie  de 
ce  gaz  est  converti  en  ozone  : 
l’oxygène  se  condense  et  acquiert 
des  propriétés  chimiques  beaucoup  plus  vives.  Si  alors  on  chauffe  le 
tube  à 300°  G.,  les  molécules  d’ozone  se  dissocient  à leur  tour  et  l’oxy- 
gène reprend  ses  propriétés  normales.  L’ozone  est  doué  d’un  pouvoir 
oxydant  très  énergique  : il  attaque  les  métaux  pour  former  des  oxydes, 


a b 

Fig.  164.  — Schéma  de  la  formation  de  l’ozone 
par  l'électricité.  La  figure  a représente  de 
l’oxygène  avant,  et  la  figure  b après  le  pas- 
sage de  l’étincelle  électrique.  Les  molécules 
d'oxygène  renferment  deux  atomes  ; la  molé- 
cule de  l’ozone  en  renferme  trois  (d'après 
Lockycr). 
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et  il  détruit  des  substances  organiques  telles  que  le  papier  de  caout- 
chouc. 

L’ozone  exerce  une  action  assez  étrange  sur  l’albumine  (p.  73);  il 
décompose  le  sang.  Comme  on  peut  s’y  attendre,  l’ozone  est  extrê- 
mement toxique  pour  les  organismes  inférieurs,  et  il  tue  également  les 
animaux  supérieurs. 

Les  effets  de  l’ozone  sont  dus  apparemment  à l’irritation  et  à la  des- 
truction des  tissus  albumineux  des  voies  respiratoires;  cette  action  est 
tellement  énergique  qu’elle  donne  lieu  par  voie  réflexe  à la  dépression 
du  cœur,  et  en  même  temps  la  respiration  pulmonaire  est  arrêtée. 
L’ozone  diminue  ainsi,  au  lieu  d’augmenter,  les  oxydations.  Chez  les 
animaux,  l’ozone  produit  parfois  de  l’accélération  et  parfois  du  ralen- 
tissement des  mouvements  respiratoires;  à ce  phénomène  succède  de 
l’excitation,  suivie  à son  tour  d’épuisement  et  parfois  de  convulsions. 

L’air  qui  renferme  de  l’ozone  en  faible  quantité  n’exerce  aucune  ac- 
tion fâcheuse  sur  la  respiration;  il  exerce  même,  d’après  Binz,  une 
action  soporifique  très  marquée. 

Les  applications  thérapeutiques  de  l’ozone  sont  à peu  près  les  mêmes 
que  celles  de  l’oxygène.  L’ozone  a été  vanté  également  dans  les  maladies 
infectieuses  et  dans  la  diphtérie. 

EAU  OXYGÉNÉE  (H202;  34). 

Préparation.  — On  traite  le  peroxyde  de  baryum  par  l’acide  sulfu- 
rique dilué  (Ba  O2  + H2  S0t  = H2  O2  + Ba  SOt);  il  se  produit  un  pré- 
cipité de  sulfate  de  baryum  que  l’on  sépare  par  filtration. 

Propriétés.  — Liquide  transparent,  huileux,  que  l’on  emploie  géné- 
ralement à la  concentration  de  10  à 15  pour  100  en  volume  dans  l’eau 
ou  dans  l’éther.  La  solution  éthérée  est  généralement  plus  stable  que 
la  solution  aqueuse;  cette  dernière,  surtout  si  011  la  conserve  dans  des 
flacons  mal  bouchés,  se  décompose  facilement  en  mettant  de  l’eau  et 
de  l’oxygène  en  liberté. 

Action  et  usages.  — Le  peroxyde  d’hydrogène  est  un  oxydant  éner- 
gique des  matières  organisées.  Il  détruit  les  bactéries  et  constitue  un 
antiseptique  puissant.  Mélangée  à la  sécrétion  du  chancre  mou,  l’eau 
oxygénée  en  détruit  les  propriétés  infectantes;  aussi  l’eau  oxygénée 
a-t-elle  été  employée  en  applications  locales  sur  les  chancres  et  sur  les 
ulcérations  diphtéritiques. 

Chose  étrange,  l’eau  oxygénée,  qui  se  décompose  pour  ainsi  dire 
immédiatement  au  contact  du  sang  et  de  l’albumine,  paraît  circuler 
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dans  l’organisme  sans  subir  d’altération  ; certains  observateurs  pré- 
tendent même  l’avoir  trouvée  dans  l’urine. 

L’eau  oxygénée  a été  administrée  à l’intérieur  dans  les  cas  de  rhuma- 
tisme, de  scrofule,  de  diabète  et  d’affection  cardiaque. 

CHARBON  (C;  12). 

On  emploie  en  médecine  le  charbon  animal  et  le  charbon  végétal. 

Carbo  Litjni,  B.  P.  et  U.  S.  P.  Charbon  de  bois.  — C’est  du  bois 
carbonisé  à la  chaleur  rouge  à l’abri  du  contact  de  l’air. 

Si  Pair  avait  libre  accès,  le  charbon  lui-même  serait  brûlé  et  il 
renfermerait  une  portion  trop  considérable  de  cendres. 

Caractères.  — Le  charbon  de  bois  se  présente  en  fragments  noirs, 
friables,  poreux,  inodores  et  insipides,  très  légers,  présentant  la  forme 
et  la  texture  du  bois  à l’aide  duquel  il  a été  obtenu.  Pulvérisé,  il  se 
présente  sous  la  forme  d’une  poudre  fine,  noire. 

Impuretés.  — Cendres  en  trop  forte  proportion.  Chauffé  à une  haute 
température,  et  à l’air  libre,  le  charbon  de  bois  ne  peut  pas  laisser  plus 
de  2 p.  100  de  cendres. 

Dose.  — 2 à 4 grammes. 

Préparation. 

B.  P. 

Catàplasma  Carbonis. 

B.  P.  Ccitaplasma  Carbonis.  — Cataplasme  de  charbon.  — Charbon  pulvérisé,  1 ; pain,  4 ; 
farine  de  graines  de  lin,  3;  eau  bouillante,  20.  Délayez  dans  l'eau  le  pain  et  la  farine  de 
lin,  ajoutez  ensuite  la  moitié  de  la  poudre  de  charbon  et  saupoudrez  avec  la  moitié  qui  reste 
la  surface  du  cataplasme. 

Action.  — Le  charbon  a la  propriété  d’absorber  les  gaz  et  de  les 
condenser  dans  ses  pores.  L’oxygène,  condensé  à la  surface  du  charbon, 
exerce  une  action  oxydante  analogue  à celle  de  l’ozone;  mis  en  contact 
avec  des  substances  organiques  oxydables,  le  charbon  abandonne  faci- 
lement son  oxygène;  il  exerce  surtout  son  action  oxydante  sur  les 
matières  organiques  qui  se  présentent  sous  la  forme  de  gaz.  C’est  ainsi 
que  le  charbon  décompose  rapidement  l’hydrogène  sulfuré  et  qu’il 
détruit  les  substances  organiques  en  voie  de  décomposition.  Il  est  à la 
fois  désodorisant  et  désinfectant.  Le  charbon  ne  possède  cette  double 
propriété  que  lorsqu’il  est  sec;  toutefois  il  ne  perd  complètement  son 
pouvoir  oxydant  que  lorsqu’il  est  complètement  saturé  d’eau.  Le  char- 
bon agit  comme  oxydant  même  lorsqu’il  est  mélangé  à l’eau,  et  il 
exerce  cette  propriété  sur  les  fluides  avec  lesquels  il  est  fraîchement 
mis  en  contact. 
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Applications  thérapeutiques.  — Le  charbon  est  employé  comme  déso- 
dorisant et  désinfectant  des  émanations  nocives  qui  s’échappent  des 
égouts.  Le  cataplasme  de  charbon  sert  à désinfecter  les  ulcères  phagé- 
déniques  et  fétides  et  les  tissus  atteints  de  gangrène.  Le  charbon  con- 
stitue une  excellente  poudre  dentifrice,  qui  nettoie  rapidement  les 
dents;  mais  il  détruit  beaucoup  plus  vite  l’émail  des  dents  que  la 
poudre  dentifrice  à la  chaux.  Administré  par  la  bouche,  le  charbon 
calme  la  flatulence  et  l’acidité  de  l’estomac  et  des  intestins.  Il  a été 
employé  dans  la  dyspepsie  aiguë  et  chronique,  dans  la  gastrodynie,  le 
cancer  de  l’estomac,  la  distension  gazeuse  du  colon,  la  diarrhée,  la 
dyssenterie  et  le  cancer  du  rectum.  On  a dit  que  le  charbon  combattait 
la  flatulence  en  absorbant  les  gaz  de  l’estomac  et  des  intestins;  mais, 
comme  le  charbon  administré  par  les  voies  digestives  doit  nécessaire- 
ment s’imbiber  de  sucs  intestinaux,  il  est  beaucoup  plus  probable  qu’il 
agit  d’une  manière  purement  mécanique  en  entraînant  les  mucosités  et 
en  stimulant  la  circulation  et  les  mouvements  péristaltiques  des  parois 
de  l’estomac  et  des  intestins.  A haute  dose,  le  charbon  est  légèrement 
purgatif.  On  l’a  employé  dans  le  diabète  et  dans  la  fièvre  intermittente. 

Mode  d’administration.  — On  administre  le  charbon  végétal  soit  en 
poudre,  soit  en  biscuits  ou  en  tablettes. 

Carbo  animalis,  B.  P.  U.  S.  P.  Charbon  animal.  — Résidu  de  la 
combustion  des  os  à la  chaleur  rouge  et  à l’abri  du  contact  de  l'air. 
Le  charbon  animal  est  surtout  composé  de  charbon,  de  phosphate  et 
de  carbonate  de  calcium. 

Carbo  animalis  Purificatus,  B.  P.  et  U.  S.  P.  Charbon  animal  dépuré. 

Préparation.  — On  entraîne  les  matières  terreuses  à l’aide  d’acide 
chlorhydrique,  on  lave  et  on  dessèche. 

Caractères.  — Poudre  noire,  inodore,  insipide  et  insoluble  dans 
tous  les  réactifs. 

Dose.  — 1 à 4 grammes. 

(Jsaqes  thérapeutiques.  — Le  charbon  animal  possède  à un  haut  degré 
la  propriété  d’absorber  les  matières  colorantes.  On  l’emploie  pour 
décolorer  les  alcaloïdes  organiques;  mais  comme  il  entraîne  une  cer- 
taine quantité  d’alcaloïdes  en  même  temps  que  les  matières  colorantes, 
il  en  résulte  une  déperdition  assez  considérable  de  principes  actifs.  On 
a mis  à profit  cette  propriété  que  possède  le  charbon  animal  de  fixer 
les  alcaloïdes  pour  l’employer  comme  antidote  dans  l’empoisonnement 
par  l’opium,  par  l’aconit,  par  la  noix  vomique,  etc.  Il  est  néanmoins 
nécessaire  d’éliminer  le  contenu  de  l’estomac  à l’aide  des  émétiques  ou 
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de  la  pompe  stomacale  pour  empêcher  les  alcaloïdes  toxiques  de  se 
dissoudre  peu  à peu  dans  le  suc  gastrique.  On  administre  le  charbon 
animal  comme  antidote  à la  dose  fréquemment  répétée  d’une  cuiller  à 
soupe. 

SOUFRE  (S;  32). 

Le  soufre  se  rencontre  à l’état  natif  dans  les  contrées  volcaniques;  il 
se  trouve  à l’état  de  sulfure  de  fer  ou  de  cuivre  dans  un  grand  nombre 
de  minérais. 

Sulphur  Sublimation,  B.  P.  et  U.  S.  P.  Soufre  sublimé.  — Fleur  de 
soufre. 

Préparation.  — On  l’obtient  en  sublimant  le  soufre  brut,  pour  le 
séparer  des  matières  terreuses  auxquelles  il  est  généralement  associé  à 
l’état  brut.  Les  vapeurs  de  soufre  se  condensent  et  se  déposent  sous  la 
forme  d’une  poudre  fine. 

Le  soufre  ainsi  dépuré  peut  être  fondu  et  versé  dans  des  moules;  il 
forme  alors  le  soufre  en  bâtons.  On  peut  encore  obtenir  du  soufre  pur 
en  décomposant  par  la  chaleur  les  minérais  qui  renferment  une  pro- 
portion suffisante  de  sulfures. 

Propriétés.  — Le  soufre  se  présente  sous  la  forme  d’une  poudre  fine, 
légèrement  graveleuse,  d’un  jaune  citron  ou  d’un  jaune  verdâtre, 
inodore  et  insipide.  Lorsque  le  soufre  renferme  des  traces  d’acide 
sulfureux,  il  répand  une  légère  odeur  caractéristique  et  il  présente  une 
saveur  et  une  réaction  légèrement  acides.  Le  soufre  est  insoluble  dans 
l’eau  et  dans  l’alcool,  faiblement  soluble  dans  les  huiles  et  dans  les 
graisses,  complètement  soluble  dans  le  sulfure  de  carbone.  Il  brûle 
avec  une  flamme  bleue  en  dégageant  des  vapeurs  d’acide  sulfureux;  il 
ne  peut  laisser  aucun  résidu. 

Impuretés.  — Lorsque  les  minérais,  d’où  on  retire  le  soufre,  ren- 
ferment de  l’arsenic,  le  sulfure  d’arsenic,  qui  est  volatile,  se  sublime  en 
même  temps  que  le  soufre.  Le  soufre  renferme  parfois  des  traces 
d’acide  sulfureux  ou  sulfurique,  dues  à l’oxydation  du  soufre  au  moment 
de  la  sublimation. 

Préparations. 

B.  P.  DOSE.  U.  S.  P. 

Confectio  Sulphuris,  comme  laxatif  ...  3 à 6 gr.  Sulphur  Lotum. 

» comme  altérant.  . . 30  ctgr.  à 1 gr.  25  ctgr.  » Præcipitatnm. 

Unguentum  Sulphuris.  Unguentum  Sulphuris. 

B.  P.  Confectio  Sulphuris.  Confection  de  soufre.  — Soufre,  4 : tartrate  acide  de  potas- 
sium, 1 ; sirop  d'écorces  d'oranges,  4 ; poudre  de  gomme  adragant,  1/24  partie. 

Unguentum  Sulphuris.  Onguent  de  soufre.  — Soufre  mélangé  à de  l'axonge  aromatisée 
par  l'acide  benzoïque  : 1 p.  pour  4 (B.  P.)  ; 30  pour  70  (U.  S.  P.). 
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U.  S.  P.  Sidphur  Lotmn.  Soufre  lavé.  — C’est  du  soufre  digéré  et 
lavé  dans  une  solution  étendue  d’ammoniaque.  L’ammoniaque  neutra- 
lise les  acides  sulfureux  et  sulfurique  en  même  temps  qu’elle  dissout 
et  qu’elle  entraîne  toute  trace  de  sulfure  d’arsenic. 

Réactions  de  contrôle.  — Le  soufre  agité  dans  l’eau  ne  peut  pas  lui 
communiquer  de  réaction  acide.  Si  on  fait  digérer  1 p.  100  de  soufre 
dans  2 p.  100  d’ammoniaque  liquide,  le  liquide  filtré  ne  peut  pas 
présenter  d’altération  lorsqu’on  le  sursature  d’acide  chlorhydrique 
(absence  de  sulfure  arsénieux),  ni  donner  de  précipité  par  l’addition 
d’hydrogène  sulfuré  (absence  d’acide  arsénieux). 

Préparations. 

U.  S.  P. 

Pulvis  Glycyrrhizæ  Compositus  (1  pour  12  1/2). 

Sulphuris  Iodidum. 

Unguentum  Sulphuris  Alkalinum. 

U.  S.  P.  Unguentum  Sulphuris  Alkalinum.  Onguent  alcalin  de  soufre.  — Soufre,  20; 
carbonate  de  potassium,  10  ; eau,  5;  axonge,  65. 

Sulphur  Prœcipitalum,  B.  P.  et  U.  S.  P.  — Soufre  précipité.  Lait  de 
soufre. 

Préparation.  — On  fait  bouillir  du  soufre  avec  de  la  chaux  éteinte  et 
de  l’eau  ; il  se  forme  du  sulfure  et  de  l’hyposulfite  de  calcium. 

ôCaO-f-6S2 = 2CaS6-|-CaS203 . 

On  dissout  ces  deux  sels  dans  l’eau  et  on  les  sépare  ensuite  par 
filtration  de  la  chaux  à laquelle  ils  auraient  pu  être  mêlés.  On  ajoute 
ensuite  sous  une  hotte,  de  l’acide  chlorhydrique  au  liquide  filtré  : il  se 
dégage  des  gaz  en  quantité  abondante,  et  le  soufre  précipite  sous  la 
forme  d’une  poudre  d’une  ténuité  extrême.  Cette  poudre  est  ensuite  lavée 
jusqu’à  ce  qu’elle  ne  renferme  plus  de  traces  ni  d’acide  ni  de  chaux. 

Caractères.  — Ils  sont  identiques  à ceux  du  soufre  lavé,  avec  cette 
différence  que  le  soufre  précipité,  étant  en  poudre  beaucoup  plus  fine, 
est  blanc  ou  légèrement  jaunâtre  au  lieu  d’avoir  une  couleur  jaune 
citron. 

Impuretés.  — On  emploie  parfois  dans  un  but  frauduleux  de  l’acide 
sulfurique  au  lieu  d’acide  chlorhydrique  pour  précipiter  le  soufre.  Il  se 
forme  alors  un  précipité  insoluble  de  sulfate  de  chaux  au  lieu  du  chlo- 
rure de  calcium  qui  est  soluble  et  qui  est  entrainé  avec  le  liquide  filtré. 

CaS3+2CaS205-HlICl=ûS2-bH20+H2S-|-S02-l-5CaCI2 

CaS5+2CaS2H3-(-4[I2S04=5S2-|-H20-l-H2S-fS02+5CaS04 
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Le  soufre  doit  se  volatiliser  entièrement  par  la  chaleur  et  ne  laisser 
aucun  résidu  de  sulfate.  Sous  le  microscope,  il  ne  peut  pas  présenter  de 
cristaux  de  sulfate. 

Dose.  — Comme  altérant,  50  centigrammes;  comme  laxatif,  2 à 
4 grammes. 

HYDROGÈNE  SULFURÉ  (H2S;  54). 

C'est  un  gaz  incolore  répandant  une  odeur  d’œufs  pourris. 

Préparation.  — On  l’obtient  par  la  réaction  de  l’acide  sulfurique 
dilué  sur  le  sulfure  de  fer.  Pour  l’avoir  en  solution,  il  suffit  de  le  faire 
passer  à travers  de  l’eau  froide. 

Propriétés.  — L’hydrogène  sulfuré  précipite  de  leurs  solutions  acides 
la  plupart  des  métaux  : le  sulfure  d’arsenic  est  jaune;  celui  d’anti- 
moine est  orange;  celui  de  cadmium  jaune;  ceux  de  cuivre,  plomb, 
mercure  et  argent,  noirs;  celui  de  bismuth,  brun;  ceux  d’or  et  de 
platine  d’un  brun  noirâtre. 

Action  générale  de  l’hydrogène  sulfuré.  — Il  se  forme  toujours  une 
certaine  quantité  d’hydrogène  sulfuré  après  l’administration  du  soufre 
à l’intérieur.  C’est  pour  ce  motif  que  nous  étudions  l’action  de  l’hydro- 
gène sulfuré  avant  celle  du  soufre. 

L’acide  sulfhydrique  même  en  très  petite  quantité,  exerce  une  action 
destructive  très  énergique  sur  les  végétaux.  L’anhydride  sulfureux 
exerce  plutôt  une  action  irritante  sur  les  végétaux  : les  feuilles  que  l’on 
enveloppe  d’une  atmosphère  de  ce  gaz  se  rétractent  et  tombent; 
malgré  cela,  la  vie  de  la  plante  ne  tarde  pas  à se  rétablir;  lorsqu’on 
soumet  la  plante  à des  vapeurs  d’hydrogène  sulfuré,  les  feuilles 
deviennent  flasques  et  elles  s’affaissent  et  la  plante  ne  tarde  pas  à 
mourir. 

Chez  les  animaux,  l’acide  sulfhydrique  exerce  une  action  destructive 
sur  les  fonctions  de  tous  les  tissus  : 1°  il  décompose  le  sang  et  produit 
les  phénomènes  de  l’asphyxie;  2°  il  exerce  une  action  paralysante  sur 
le  système  nerveux  et  sur  les  muscles. 

L’hydrogène  sulfuré  est  absobé  par  la  peau,  par  les  poumons,  par 
la  muqueuse  du  canal  alimentaire  et  par  le  tissu  cellulaire  sous-cutané. 

Chez  la  grenouille,  dont  la  vie  est  moins  affectée  que  celle  des 
mammifères  par  les  désordres  fie  la  respiration,  l’hydrogène  sulfuré 
produit  d’abord  de  l’agitation  et  ensuite  la  paralysie  des  mouvements 
volontaires  et  de  l’action  réflexe.  Chez  les  mammifères,  il  détermine 
l’asphyxie  ; il  survient  des  tremblements  musculaires  auxquels  suc- 
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cèdent  des  convulsions  asphyxiques  et  la  mort.  La  plupart  des  cas 
d’empoisonnement  par  l’hydrogène  sulfuré  sont  dus  à l’inhalation  des 
gaz  qui  se  dégagent  des  fosses  d’aisance. 

On  a cité  un  cas  d’empoisonnement  à la  suite  d’un  développement 
excessif  du  gaz  hydrogène  sulfuré  dans  le  canal  intestinal.  Dans  tous 
les  cas  de  cette  nature  on  aura  recours  à la  respiration  artificielle. 

Action  spéciale.  — 11  suffit  d’une  faible  quantité  d’acide  sulfhydrique 
pour  enrayer  l’action  catalytique  exercée  par  un  certain  nombre  de 
substances  sur  l’eau  oxygénée.  Sous  ce  rapport,  et  sous  beancoup 
d’autres,  l’hydrogène  sulfuré  ressemble  à l’acide  cyanhydrique. 

L’acide  sulfhydrique  réduit  d’abord  et  décompose  ensuite  l’hémo- 
globine du  sang.  Le  sang  et  les  muscles  des  grenouilles  empoisonnées 
par  ce  gaz  présentent  une  coloration  verte.  Chez  les  mammifères,  la 
mort  survient  avant  que  le  sang  ait  eu  le  temps  de  subir  des  altérations 
aussi  prononcées;  il  ne  présente  que  les  caractères  ordinaires  de 
l’asphyxie.  La  substance  musculaire  des  muscles  volontaires  et  du  cœur 
de  la  grenouille  entre  rapidement  en  rigidité  cadavérique. 

Action  du  soufre.  — Mis  en  contact  avec  le  protoplasme  vivant,  le 
soufre  se  combine  à l’albumine  et  développe  de  l’hydrogène  sulfuré  et 
de  l’acide  sulfureux.  Lorsqu’on  saupoudre  de  soufre  des  champignons 
en  pleine  végétation,  le  développement  de  ces  gaz  détruit  rapidement  la 
vie  de  ces  plantes. 

Le  soufre  n’exerce  sur  la  peau  qu’une  action  purement  mécanique. 
Administré  par  les  voies  digestives,  il  traverse  en  grande  quantité  le 
canal  alimentaire  sans  subir  d’altération  ; une  faible  partie  seulement 
est  convertie  en  sulfure  et  en  hydrogène  sulfuré.  Ce  gaz  est  éliminé  par 
les  poumons,  et  l’haleine  répand  alors  l’odeur  désagréable  et  caracté- 
ristique des  œufs  pourris.  L’hydrogène  sulfuré  est  également  éliminé 
par  la  peau,  et  il  noircit  les  pièces  ou  les  bijoux  en  argent  qui  sont 
directement  en  contact  avec  elle.  Les  sulfures  activent  les  mouvements 
péristaltiques  des  intestins;  les  selles  deviennent  plus  fréquentes  et  plus 
molles,  parfois  le  malade  se  plaint  de  coliques.  Après  leur  absorption 
dans  le  sang,  les  sulfures  sont  excrétés  par  les  urines  sous  forme  de 
sulfates. 

Applications  thérapeutiques.  — On  a employé  le  soufre  en  insufflations 
sur  le  pharynx  dans  le  cas  de  diphtérie,  dans  le  but  de  détruire  les 
organismes  inférieurs  qui  lui  donnent  naissance. 

J’ai  observé  un  cas  de  cette  nature,  où  le  soufre  a exercé  une  action 
très  efficace;  cependant  il  faut  remarquer  que  cette  efficacité  est  loin 
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d’être  constante.  On  emploie  le  soufre  à l’intérieur  comme  laxatif  doux 
dans  les  cas  de  constipation  où  les  purgatifs  violents  sont  contre  indi- 
qués, par  exemple  dans  les  cas  de  grossesse,  d’hémorrhoïdes,  de  fissure 
à l’anus  et  de  constriction  ou  de  prolapsus  du  rectum.  Le  soufre  a été 
employé  contre  l’intoxication  saturnine,  à l’effet  de  prévenir  la  résorp- 
tion du  plomb  par  l’intestin. 

Le  soufre  est  parfois  utile  contre  l’excitation  génésique  provenant 
d’hémorrhoïdes  congestionnées  (p.  517),  et  contre  l’excitation  nerveuse 
et  autres  désordres  fonctionnels  qui  accompagnent  la  ménopause. 

Le  soufre,  surtout  lorsqu’il  est  employé  sous  la  forme  d’eau  sulfu- 
reuse, exerce  une  action  favorable  sur  les  échanges  nutritifs  dans  le 
cas  de  rhumatisme  chronique  et  de  goutte.  Ce  médicament  étant  censé 
exercer  une  action  bienfaisante  sur  les  poumons  au  moment  de  son 
élimination,  a été  employé  par  certains  praticiens  contre  la  bronchite 
chronique. 

ÉLÉMENTS  HALOGÈNES. 

Fluor  (FL  ; 19  ou  19,1).  Chlore  (CL  ; 35,5  ou  35,4). 

Brome  (Br.  ; 89  ou  79,75).  Iode  (I.  ; 127  ou  126,53). 

Ces  quatre  substances  forment  une  série  dont  les  poids  atomiques  se 
composent,  les  uns  vis-à-vis  des  autres,  à peu  près  comme  1,  2,  4 et  7 
(voir  également  p.  25).  Elles  se  distinguent  entre  elles  par  l’énergie  de 
leurs  affinités  et  par  le  nombre  de  leurs  combinaisons. 

Source  générale.  — Le  nom  d’halogène  (als  = mer)  a été  donné  à ce 
groupe  parce  que  les  principaux  membres,  le  chlore,  le  brome  et 
l’iode  proviennent  de  la  mer  : le  chlore  est  contenu  dans  le  sel  marin, 
le  brome  dans  l’eau  de  mer  et  l’iode  dans  les  plantes  marines. 

Caractères  généraux.  — Tous  les  corps  halogènes  sont  très  volatils. 
Le  chlore  est  un  gaz,  le  brome  un  liquide  et  l’iode  un  solide,  mais  le 
brome  et  l’iode  dégagent  des  vapeurs  abondantes  à la  température  ordi- 
naire. Les  corps  halogènes  ont  des  affinités  chimiques  assez  vives  pour 
leur  permettre  de  se  combiner  directement  aux  métaux,  ainsi  que 
l’atteste  la  préparation  officinale  de  l’iodure  ferreux  et  de  l’iodure 
mercureux.  Ils  ont  également  une  vive  affinité  pour  l’hydrogène,  et  à 
ce  titre  ils  détruisent  énergiquement  la  matière  organique,  les  couleurs 
et  les  émanations  d’origine  organique,  tout  comme  ils  décomposent 
l’hydrogène  sulfuré  (H2S  -f-  Cl2  = 2 HCl  -f-  S2)  et  l’ammoniaque,  qui 
résultent  de  la  décomposition  de  la  matière  organisée.  Ce  sont  des  déso- 
dorisants et  des  désinfectants  énergiques. 
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Le  chlore  est  employé  dans  le  blanchiment  sous  la  forme  d’hypo- 
chlorite.  Certains  auteurs  attribuent  exclusivement  la  décoloration  et 
la  désinfection  à l’affinité  du  chlore  pour  l’hydrogène  contenu  dans  les 
matières  organiques.  Mais  la  décoloration  paraît  due  plutôt  à une 
action  oxydante  secondaire  résultant  de  la  décomposition  de  l’eau  par 
le  chlore,  qui,  s’emparant  de  l’hydrogène  met  l’oxygène  en  liberté  à 
l’état  naissant.  Il  est  de  fait  que  le  chlore  ne  décompose  les  matières 
colorantes  qu’à  l’état  humide. 

Mode  de  préparation.  — On  obtient  le  chlore,  le  brome  et  l’iode  en 
les  chassant,  au  moyen  de  l’acide  sulfurique  et  du  bioxyde  de  manga- 
nèse, des  combinaisons  qu’ils  forment  avec  les  métaux  alcalins. 

On  obtient  le  cldore  en  introduisant  dans  une  cornue  du  chlorure  de 
sodium,  de  l’acide  sulfurique  et  du  bioxyde  de  manganèse.  La  réaction 
commence  déjà  à froid,  mais  il  faut  chauffer  pour  faire  dégager  du 
chlore  en  abondance. 

On  obtient  le  brome  d’une  manière  analogue,  en  traitant  directement 
par  l’acide  sulfurique  et  le  bioxyde  de  manganèse  les  eaux  mères  des 
marais  salants.  Mais  il  vaut  mieux  faire  passer  d’abord  un  courant 
de  chlore  à travers  ce  liquide  et  agiter  ensuite  avec  de  l’éther  pour  en 
séparer  le  brome.  Le  chlore  décompose  le  bromure  de  magnésium,  et 
le  brome  mis  en  liberté  est  dissous  par  l’éther.  Le  brome  ainsi  obtenu 
est  transformé  en  bromure  par  l’addition  de  potasse  et  mis  une  seconde 
fois  en  liberté  à l’aide  du  bioxyde  de  manganèse  et  d’un  acide. 

L'iode  s’extrait  des  algues  marines  qui  renferment  les  iodures  de 
sodium  et  de  magnésium.  On  obtient  ces  deux  sels  par  la  calcination 
ou  l’incinération  des  algues  marines.  Le  résidu  ainsi  obtenu  est  traité 
par  l’eau  qui  entraîne  tous  les  sels  solubles.  Cette  solution  à son  tour  est 
filtrée  et  soumise  à l’évaporation  : les  sels  peu  solubles,  tels  que  les  sul- 
fates, etc.,  cristallisent,  tandis  que  les  iodures  de  sodium  et  de  magnésium 
sont  contenus  dans  les  eaux  mères.  On  traite  celles-ci  par  l’acide  sul- 
furique et  le  bioxyde  de  manganèse  et  on  obtient  l’iode  par  distillation. 

Ces  différentes  réactions  peuvent  se  représenter  par  les  équations 
suivantes  : 

Chlore  2NaCl-l^H2S04+Mn02=Cl2+Na2S0+MnS04+2H20. 

p i 2NaBr+i|i,S0+Mn0,=Br.,+Na,S044-MnS04+2H.,0. 

brome  j MgBr2+2H2'S04+Mn02=Br2+MgS04+MnS04+2H20. 

T , l 2NaIo+2H,SO4+MnO,=lo,+Na,S04+MnSO4+2H2O. 

,ode  j Mglo2-H2H2SG4+Mn02=Io2+MgS04+MnS04+2H20. 
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Action  générale.  — Le  chlore,  le  brome  et  l’iode  décomposent  les 
matières  à odeur  fétide,  mais  ils  agissent  également  sur  les  germes 
des  maladies  infectieuses.  A ce  titre,  le  chlore  et  parfois  l’iode  ont  été 
employés  dans  les  chambres  des  malades  à titre  de  désodorisants  et  de 
désinfectants.  Le  brome  ne  saurait  être  employé,  eu  égard  à la  fétidité 
horrible  de  son  odeur.  11  n’est  malheureusement  pas  établi  que  le 
chlore  et  les  vapeurs  d’iode  à l’état  de  dilution  où  on  peut  les  employer 
dans  les  chambres  des  malades,  exercent  une  action  désinfectante 
réelle. 

Appliqués  sur  la  peau  ou  sur  les  muqueuses,  les  corps  halogènes 
provoquent  une  irritation  dont  l’intensité  varie  suivant  la  concentra- 
tion du  médicament  et  suivant  la  durée  de  son  application.  Ils  n’entrent 
probablement  pas  dans  le  sang  comme  tels,  mais  ils  se  combinent 
avec  les  bases  ou  les  substances  albumineuses  qu’ils  rencontrent,  et  ils 
sont  alors  absorbés  soit  à l’état  de  chlorures,  de  bromures  ou  d’iodures, 
soit  à l’état  de  composés  albumineux.  D’après  Binz,  le  chlore,  le 
brome  et  l’iode,  â l’état  de  liberté,  et  toutes  les  combinaisons  instables 
qu’ils  forment,  exercent  une  action  narcotique,  et  paralysent  les  cen- 
tres cérébraux  en  affectant  directement  les  tissus  nerveux.  D’après  ce 
savant,  les  corps  halogènes  déterminent  la  mort  par  paralysie  du  cen- 
tre respiratoire  et  non  pas  par  paralysie  du  cœur. 


CHLORE.  Cl;  55,5. 

Le  chlore  est  un  gaz  jaune  verdâtre,  à odeur  forte  et  suffocante. 

Action.  — Mis  en  contact  pendant  longtemps  avec  la  peau,  par 
exemple  dans  les  fabriques  d’eau  chlorée  et  d’hypochlorite,  le  chlore 
détermine  des  démangeaisons,  de  la  rougeur  et  de  l’inflammation. 
Appliqué  sur  la  muqueuse  des  voies  respiratoires,  le  chlore  agit  comme 
stimulant  ou  irritant.  Lorsque  la  quantité  inspirée  est  forte,  il  peut 
provoquer  la  mort  par  spasme  de  la  glotte  ou  par  bronchite.  Très 
dilué,  le  chlore  peut  être  employé  comme  stimulant,  comme  désodo- 
risant et  comme  désinfectant.  Pour  faire  dégager  du  chlore  dans  une 
chambre  ou  séjournent  des  malades,  on  met  dans  une  soucoupe  du  sel 
ordinaire,  du  bioxyde  de  manganèse  et  de  l’acide  sulfurique.  Cette 
soucoupe  doit  être  suspendue  ou  placée  sur  un  meuble  suffisamment 
élevé  pour  que  le  gaz  qui  est  plus  lourd  que  l’air  puisse  se  mélanger 
à l’air  de  la  chambre. 

Liquor  Cldori,  B.  P;  Aqua  Clilori,  U.  S.  P.  Eau  de  chlore.  Eau 
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chlorée.  — Elle  contient  au  moins  0,4  p.  100  (U.  S.  P.)  ou  0,6  p.  100 
(B.  P.)  de  chlore. 

Propriétés.  — L’eau  de  chlore  est  un  liquide  clair,  jaune  verdâtre, 
d’une  forte  odeur  et  d’une  forte  saveur  de  chlore.  Elle  décolore  à 
l’instant  les  solutions  diluées  de  tournesol  et  d’indigo. 

Préparation.  — On  prépare  l’eau  de  chlore  en  faisant  réagir  le 
bioxyde  de  manganèse  sur  l’acide  chlorhydrique  (B.  P.  et  U.  S.  P.); 
on  peut  aussi  l’obtenir  en  faisant  passer  du  chlore  directement  dans 
l’eau. 

Impuretés.  — Exposée  à la  lumière,  l’eau  de  chlore  se  décompose  : 
le  chlore  se  porte  sur  l’hydrogène  de  l’eau  et  forme  de  l’acide  chlorhy- 
drique. L’eau  de  chlore  perd  ainsi  graduellement  son  énergie.  Pour 
déterminer  la  quantité  de  chlore  renfermé  dans  l’eau  chlorée,  on 
recherche  la  quantité  d’iode  qu’un  volune  déterminé  d’eau  chlorée 
peut  enlever  à l’iodure  de  potassium. 

Usages.  — L’eau  de  chlore  est  employée  en  lotions  sur  les  ulcères  ou 
sur  les  cancers  ulcérés  à odeur  fétide.  En  applications  topiques,  l’eau 
de  chlore  calme  les  démangeaisons  des  maladies  chroniques  de  la  peau. 
Les  lavages  de  la  bouche  et  les  gargarismes  à l’eau  de  chlore  peuvent 
rendre  service  dans  les  affections  de  la  bouche,  de  la  gorge  et  des 
amygdales  qui  s’accompagnent  de  fétidité  de  l’haleine;  ils  sont  encore 
utiles  contre  la  salivation  mercurielle  et  l’ulcération  des  amygdales.  Le 
chlore  en  inhalations  à été  vanté  contre  la  phtisie  et  contre  la  bronchite 
chronique  à expectoration  fétide. 

Calx  Chlorinata,  B.  P.  ; Calx  Chlorata,  U.  S.  P.  Chlorure  de  chaux, 
( Hypochlorite  calcique).  — Pour  l’obtenir  on  met  en  présence  du  chlore 
et  de  la  chaux  hydratée.  On  peut  considérer  cette  substance  soit  comme 
un  mélange  d’hypochlorite  et  de  chlorure  de  calcium  (CaCl2Q2,  CaCl2), 
soit  comme  un  composé  de  chlore  et  de  chaux. 

Le  chlorure  de  chaux  doit  contenir  au  moins  25  p.  100  de  chlore 
(U.  S.  P.). 

Propriétés.  — Le  chlorure  de  chaux  se  présente  sous  la  forme  d’une 
poudre  d’un  blanc  grisâtre  exhalant  l’odeur  forte  et  possédant  la  saveur 
âcre  du  chlore.  Exposée  à l’air,  elle  absorbe  de  l’acide  carbonique  et 
de  l’eau  en  même  temps  qu’elle  dégage  du  chlore.  Elle  n’est  soluble 
dans  l’eau  qu’en  partie  et  cette  solution  décolore  le  sulfate  d’indigo. 

Les  acides  même  les  plus  faibles  décomposent  le  chlorure  de  chaux. 
L’acide  carbonique  de  l’air  suffit  pour  chasser  lentement  le  chlore.  Les 
acides  plus  concentrés  fournissent  toujours  un  dégagement  abondant 
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de  chlore.  La  constitution  chimique  de  ce  composé  est  probablement 


la  suivante  : Ca 


CI 

CIO. 


Sous  l’influence  de  l’eau,  il  se  décompose  en 


un  mélange  de  chlorure  et  d’hypochlorite  de  calcium. 

Par  l’addition  d’acide  sulfurique,  les  acides  hypochloreux  et  chlorhy- 
drique mis  en  liberté  réagissent  l’un  sur  l’autre  et  dégagent  du  chlore. 
HC10  + HCI  = C12+H20. 


Préparations. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Liquor  Calcis  Chlorinatæ.  Liquor  Calcis  Ohloratæ. 

Vapor  Chlori. 


Liquor  Colcis  Chlorinatæ.  Solution  de  chlorure  de  chaux.  — Cette  solation  doit  renfer- 
mer 80  centigr.  de  chloré  sur  30  gr.  de  liquide. 

Liquor  Sodœ  Chlorinatæ,  B.  P.  ; Liquor  Sodœ  Chloratœ,  U.  S.  P. 
Liqueur  de  Labarraque. 

Propriétés.  — Liquide  incolore,  alcalin,  de  saveur  astringente,  exha- 
lant une  faible  odeur  de  chlore. 

On  le  prépare  en  faisant  passer  un  courant  de  chlore  dans  une  solu- 
tion dè  carbonate  de  sodium  (B.  P.),  ou  en  décomposant  le  chlorure  de 
chaux  par  le  carbonate  de  sodium. 

Pose.  — Dix  à vingt  gouttes. 


Préparation  officinale.  B.  P. 

Cataplasma  Sodœ  Chlorinatæ . 

Cataplasma  Sodœ  Chlorinatæ.  — Farine  de  graine  de  lin,  2;  liqueur  de  Labarraque.  1 ; 
eau  bouillante,  4. 

Usages.  — Le  chlorure  de  chaux  est  principalement  employé  comme 
désodorisant  et  comme  désinfectant. 

A cet  effet  on  en  met  une  certaine  quantité  dans  une  capsule  que  l’on 
place  dans  la  chambre  des  malades,  en  l’humectant  tout  simplement, 
ou  en  ajoutant  un  acide,  suivant  qu’on  veut  obtenir  un  dégagement  plus 
ou  moins  rapide  de  chlore.  Le  chlorure  de  chaux  sert  désinfecter  les 
selles  des  typhisés,  les  urinoirs  et  les  égouts.  La  solution  d’hypochlorite 
de  chaux  sert  en  outre  à désinfecter  les  linges  et  les  literies  des  malades 
qui  ont  été  atteints  de  maladies  infectieuses. 

La  liqueur  de  Labarraque  et  la  solution  de  chlorure  de  chaux 
peuvent  être  utilisées  à la  place  de  l’eau  de  chlore  et  du  permanganate 
de  potassium  pour  le  nettoyage  des  mains  après  les  dissections  ou  après 
les  autopsies.  Appliqués  en  lotions  sur  les  plaies  et  sur  les  ulcères 
gangréneux  et  à écoulement  fétide,  ces  différents  liquides,  en  même 
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temps  qu’ils  font  cesser  la  mauvaise  odeur  exercent  une  action  curative 
sur  les  tissus;  l’ulcération  et  la  gangrène  sont  arrêtées  dans  leur 
marche,  l’eschare  tombe  et  laisse  derrière  elle  une  plaie  disposée  à 
une  prompte  cicatrisation.  L’élimination  des  eschares  étant  activée  par 
la  chaleur,  on  emploiera  de  préférence  le  cataplasme  de  chlorure  de 
soude. 

Comme  le  chlore  détruit  la  vie  végétale,  on  a cherché  à utiliser  les 
chlorures  désinfectants  contre  les  maladies  de  la  peau  dues  à la  pré- 
sence d’un  végétal,  notamment  contre  la  teigne  et  contre  la  gale. 
Grâce  à leur  action  stimulante  sur  la  peau,  ils  peuvent  aussi  être 
employés  avec  avantage  contre  l’eczéma  et  le  prurigo. 

La  solution  de  chlorure  de  chaux  et  la  liqueur  de  Labarraque  ont 
été  employées  en  lotions  buccales  ou  en  gargarismes  contre  les  ulcères 
fétides  de  la  bouche,  d’origine  mercurielle  ou  scarlatineuse;  elles  ont 
été  utilisées  en  injections  nasales  à l’effet  de  modérer  l’écoulement  et 
d’enlever  la  fétidité  parfois  horrible  de  l’ozène,  et  en  irrigations  vagi- 
nales contre  la  fétidité  de  l’écoulement  que  l’on  observe  dans  les  affec- 
tions cancéreuses  de  l’utérus. 

On  a administré  ces  solutions  à l’intérieur  pour  neutraliser  dans  le 
sang  les  virus  producteurs  des  maladies  infectieuses  et  pestilentielles, 
notamment  contre  la  forme  putride  du  typhus  et  de  la  scarlatine.  On 
les  donnait  plus  spécialement  dans  les  maladies  infectieuses  accom- 
pagnées de  prostration  profonde  des  forces,  d’évacuations  fétides  avec 
langue  sèche  et  chargée. 


BROME.  Br.;  80. 

Brome  B.  et  U.  S.  P.  — Le  brome  est  liquide,  rouge  foncé,  très  vola- 
til, d’odeur  nauséabonde.  La  solution  de  brome  colore  en  jaune  l’eau 
amidonnée  froide. 

Usages.  — Le  brome  est  un  irritant  violent.  Les  vapeurs  de  ce  médi- 
cament, inhalées  sous  forme  concentrée  peuvent  produire  la  pneumo- 
nie. Administré  à faible  dose,  mais  pendant  longtemps,  le  brome 
déprime  les  facultés  mentales,  et  il  produit  de  la  lourdeur  et  de 
l’ivresse.  Le  brome  a été  parfois  employé  comme  caustique  sur  le  col 
de  la  matrice,  surtout  dans  les  cas  compliqués  d’écoulements  fétides. 
Au  lieu  du  brome  dont  l’action  est  trop  irritante,  on  préfère  se  servir 
de  l’acide  bromhydrique  et  des  bromures  de  potassium,  de  sodium, 
de  calcium  et  de  zinc. 
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IODE.  lo;  127  ou  126,6. 

Iode.  — L’iode  est  un  métalloïde  solide,  se  présentant  sous  forme  de 
paillettes  rhombiques,  d’une  odeur  particulière,  d’éclat  métallique  et 
qui  dégage,  quand  on  le  chauffe,  de  magnifiques  vapeurs  violettes. 

Il  est  peu  soluble  dans  l’eau,  très  soluble  dans  l’alcool,  l’éther  et 
dans  la  solution  de  l’iodure  de  potassium.  Sa  solution  aqueuse  colore 
l’amidon  en  bleu  foncé. 

On  l’a  falsifié  avec  différentes  substances  dont  la  teinte  se  rapproche 
de  la  sienne,  le  charbon,  l’ardoise,  etc.  Il  peut  en  outre  être  mélangé 
au  cyanure  d’iode,  au  chlorure  d’iode,  au  chlore  et  au  brome.  On 
s’assure  facilement  de  sa  pureté  en  le  dissolvant  dans  le  chloro- 
forme et  en  le  sublimant.  La  solution  chloroformique  de  l’iode  doit  être 
claire  et  limpide;  soumis  à sublimation  il  ne  peut  laisser  aucun  résidu. 
En  outre,  la  portion  d’iode  qui  se  volatilise  en  premier  lieu  ne  peut 
pas  renfermer  de  petits  prismes  incolores  d’une  odeur  piquante 
(absence  de  cyanure  d’iode). 


Préparations.  B.  P. 


Arsenii  lodidum. 

Hydrargyri  lodidum  Rubrum. 
lodoformum. 

Linimentum  Iodi. 

Linimentum  Potassii  Iodidi  cuin  Sapone. 
Liquor  Iodi  (1  pour  20  d'eau). 

Pilula  Ferri  Iodidi. 

Potassii  lodidum. 


Sulphuris  lodidum. 

Syrupus  Ferri  Iodidi. 

Tinctura  Iodi(ï  p.  40  d'alcool). 
Unguentum  Iodi  .-(1  pour  31). 
» Plumbi  Iodidi. 

» Sulphuris  Iodidi. 

Vapor  Iodi. 


U.  S.  P. 


Ammonii  lodidum. 

Argenti  lodidum. 

Arsenici  lodidum. 

Liquor  Iodi  Compositus  (5  p.  100). 

Plumbi  lodidum. 

Potassii  lodidum. 

Sodii  lodidum. 

Sodii  lodidum. 

U.  S.  P.  Liquor  Iodi  compositus.  — Iode, 


Sulphuris  lodidum. 

Tincturi  Iodi  (8  p.  100). 
Unguentum  Iodi  (4  p.  100). 
» Plumbi  Iodidi. 

» Potassii  Iodi. 

Zinci  lodidum. 


5 ; iodure  de  potassium,  10  ; eau  distillée,  85. 


Sulphuris  lodidum,  B.  P.  et  U.  S.  P.  Iodure  de  soufre.  — Ce  composé 
se  présente  en  masses  d’un  gris  noirâtre,  à structure  cristalline;  il  a la 
même  odeur  que  l’iode.  Soumis  à l’ébullition  dans  de  l’eau,  il  se 
décompose  : l’iode  se  dégage  et  le  soufre  précipite. 

On  prépare  l’iodure  de  soufre  en  faisant  fondre  un  mélange  d’iode 
et  de  soufre  sublimé. 


Préparation  (B.  P.) 

Unguentum  Sulphuris  Iodidi.  — La  pommade  d'iodure  de  soufre  renferme  1 gr.  50  ctigr. 
d’iodure  de  soufre  pour  30  gr.  d'axonge  préparée. 
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Dose.  — Les  seules  préparations  d’iode  employées  à l’intérieur  sont  : 
la  teinture,  la  liqueur  et  la  solution  composée  d’iode.  La  dose  de 
toutes  ces  préparations  est  de  cinq  à dix  gouttes. 

Action  physiologique.  — L’iode,  de  même  que  le  chlore  et  le  brome, 
est  un  puissant  antiseptique  en  même  temps  qu’un  agent  oxydant 
énergique. 

Appliqué  sur  la  peau,  l’iode  lui  communique  une  couleur  jaune 
brun  foncé  ; en  même  temps  on  éprouve  une  légère  chaleur  et  ensuite 
un  peu  de  démangeaisons.  En  solution  concentrée,  l’iode  détermine 
une  sensation  pénible  de  brûlure. 

A la  suite,  l’épiderme  se  détache  en  écailles  jaunes.  Si  la  solution  est 
plus  forte  encore,  il  peut  survenir  des  phlyctènes. 

Administré  à l’intérieur,  à doses  médicamenteuses,  l’iode  irrite  le 
canal  intestinal  et  il  produit  le  catarrhe  de  la  muqueuse  digestive.  Après 
son  passage  dans  le  sang,  l’iode  produit  une  légère  accélération  du 
pouls.  La  pression  sanguine  n’en  est  pas  sensiblement  modifiée.  L’iode 
parait  déterminer  une  légère  élévation  de  la  température.  Ce  métalloïde 
tend  à accélérer  Y absorption  des  ganglions  tuméfiés  et  des  engorgements 
d’origine  inflammatoire  chronique.  Il  parait  pouvoir  se  combiner  avec 
les  métaux  tels  que  le  plomb  et  le  mercure,  déposés  dans  les  tissus 
à la  suite  d’intoxication  chronique,  et  former  avec  eux  des  iodures 
solubles,  qui  seraient  ensuite  éliminés  par  la  même  voie  que  l’iode 
lui-même.  L’iode  est  éliminé  avec  les  urines,  avec  le  mucus  nasal, 
avec  la  salive,  avec  le  mucus  intestinal  et  le  lait.  L’excrétion  de 
l’iode  par  la  salive  paraît  être  encore  plus  rapide  que  celle  par  les 
urines  (p.  410),  et  ce  fait  nous  explique  comme  quoi  l’iode  peut  rester 
pendant  longtemps  dans  l’organisme.  Au  moment  de  son  élimination, 
l’iode  mis  en  liberté  irrite  la  muqueuse  nasale  et  la  peau.  Des  doses 
même  très  faibles  d’iode  peuvent  provoquer  des  symptômes  d 'iodisme, 
c’est-à-dire  de  l’irritation  de  la  muqueuse  nasale  ou  intestinale.  Les 
manifestations  les  plus  communes  de  l’iodisme  sont  l’écoulement  abon- 
dant par  les  narines,  le  larmoiement  et  parfois  la  céphalalgie  frontale. 
Les  symptômes  d’irritation  gastrique  qui  peuvent  accompagner  ou 
remplacer  les  précédents,  sont  la  perte  d’appétit,  l’état  mauséeux  et  la 
tendance  au  dévoiement.  Les  symptômes  d 'empoisonnement  par  l'iode 
tels  qu’on  les  observe  après  l’injection  de  grandes  quantités  de  teinture 
d’iode  dans  les  kystes  ovariques,  sont  au  début,  le  collapsus,  bientôt 
suivi  d’un  léger  état  fébrile  avec  accélération  du  pouls,  congestion  de 
la  face,  mais  sans  élévation  de  la  température.  On  a observé  que  ces 
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symptômes  disparaissent  après  quelques  jours,  mais  que  le  malade 
meurt  parfois  subitement  pendant  la  période  de  la  convalescence. 

L’iode  à faible  dose  peut,  en  rendant  les  malades  à l’état  de  santé, 
augmenter  l'abondance  du  flux  menstruel  et  agir  ainsi  comme  aphro- 
disiaque. A dose  élevée,  l’iode  exerce  généralement  une  action  anapliro - 
disiaque  très  marquée;  on  a même  observé  à la  suite  de  l’administration 
prolongée  de  ce  médicament,  l’atrophie  des  seins,  des  ovaires,  et  des 
testicules.  Si  la  dose  est  très  élevée,  l’iode  porte  son  action  sur  le 
système  nerveux,  et  produit  du  délire  et  des  soubresauts  ou  la  paralysie 
des  muscles. 

Applications  thérapeutiques.  — L’iode  a été  employé  comme  parasi- 
ticide  en  applications  sur  le  cuir  chevelu  dans  la  teigne.  On  peut 
recourir  à l’iode  seul  ou  à un  mélange  de  8 gr.  d’iode  pour  30  gr. 
d’essence  légère  de  goudron.  Les  badigeonnages  à la  teinture  d’iode 
sont  journellement  employés  dans  les  engorgements  périarticulaires, 
dans  les  douleurs  musculaires  et  dans  les  engorgements  des  ganglions. 
Ces  badigeonnages  ont  donné  de  bons  résultats  dans  l’hypertrophie  de 
la  glande  thyroïde  connue  sous  le  nom  de  goitre.  Au  besoin  on  peut 
recourir  aux  injections  de  teinture  d’iode  dans  la  profondeur  même 
de  la  tumeur.  La  quantité  de  liquide  injecté  varie  de  dix  à trente 
gouttes  de  teinture  d’iode  ordinaire.  Les  badigeonnages  de  tein- 
ture d’iode  sur  la  peau  du  thorax  accélèrent  parfois  l’absorption  des 
épanchements  pleurétiques.  Après  avoir  vidé  le  liquide  contenu  dans 
les  cavités  séreuses,  telles  que  la  plèvre  ou  la  tunique  vaginale  dans  le 
cas  d’hydrocèle,  ou  renfermé  dans  un  kyste  ovarique,  on  a parfois 
recours  aux  injections  de  teinture  d’iode  diluée  pour  amener  l’inflam- 
mation adhésive  de  ces  cavités  closes. 

Les  applications  locales  de  Uniment  iodé  font  parfois  disparaître 
rapidement  l’hépatisation  pulmonaire  qui  persite  après  une  pneumonie 
ou  une  pleurésie,  ou  qui  se  manifeste  à la  première  période  d’une 
phtisie.  Ces  badigeonnages  doivent  être  pratiqués  tous  les  deux  ou  trois 
jours.  Bon  nombre  de  cas  d’ozène  sont  favorablement  influencés  par 
des  injections  nasales  d’une  solution  de  sel  marin,  à laquelle  on  ajoute 
quelques  gouttes  de  teinture  d’iode. 

Les  vapeurs  d’iode  ont  été  utilisées  en  inhalations  dans  la  bronchite 
chronique  et  dans  la  phtisie  pulmonaire. 

L’iode  est  rarement  administré  à l’intérieur;  toutefois  quelques 
observateurs  trouvent  que  l’iode  est  souvent  plus  utile  que  l’iodure  de 
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potassium,  dans  la  scrofulose,  les  affections  de  la  peau  et  les  engorge- 
ments ganglionnaires. 

A l’intérieur,  la  liqueur  d’iode  (B.  P.)  ou  la  solution  composée  d'iode 
(U.  S.  P.)  à la  dose  de  trois  à cinq  gouttes,  ont  été  préconisées  contre 
les  vomissements  incoërcibles. 


CHAPITRE  XXIII. 


ACIDES. 

Caractères  généraux.  — Il  est  difficile  de  donner  la  définition  exacte 
d’un  acide.  La  plupart  des  acides  ont  une  saveur  aigre  et  rougissent  le 
papier  bleu  du  tournesol;  ils  se  combinent  aux  alcalis  et  leur  enlèvent 
la  propriété  de  bleuir  le  papier  rouge  de  tournesol. 

On  peut  considérer  les  acides  comme  formés  par  la  combinaison  de 
l’hydrogène  avec  certains  radicaux,  l’élément  hydrogène  étant  facile- 
ment déplacé  par  des  bases  plus  énergiques.  Certains  acides,  tels  que 
l’acide  borique  et  l’acide  phénique,  n’ont  pas  de  saveur  acerbe.  L’acide 
phénique  ne  rougit  pas  le  papier  de  tournesol,  mais,  en  réalité,  c’est 
plutôt  un  alcool,  bien  qu’il  se  comporte  dans  ses  combinaisons  chi- 
miques comme  si  c’était  un  acide. 

Préparation  générale  des  acides.  — On  obtient  la  plupart  des  acides 
en  faisant  réagir  l’acide  sulfurique  sur  leurs  sels  alcalins.  Les  acides 
volatils  sont  recueillis  par  distillation  et  les  acides  fixes  par  cristallisa- 
tion. Quant  à l'acide  sulfurique,  on  l’obtient  en  oxydant  les  vapeurs  de 
soufre  au  moyen  de  l’acide  nitrique.  On  fait  brûler  du  soufre  dans  de 
grandes  chambres  tapissées  de  plomb  ; l’oxyde  sulfureux  ainsi  obtenu 
est  oxydé  par  l’acide  azotique;  de  la  vapeur  d’eau  injectée  dans  les 
chambres  convertit  l’oxyde  en  acide  sulfurique.  L’acide  nitrique  est 
désoxydé  pendant  cette  opération  et  passe  à l’état  d’oxyde  nitreux  ; 
celui-ci  se  combine  à l’oxygène  de  l’air  pour  former  de  l’oxyde  nitrique 
lequel  fournit  de  nouvelles  portions  d’oxygène  à l’oxyde  sulfureux  : 
Az  O2  + SO2  -f-  H2O  = AzO  -I-  H2  SO ,.  En  réalité,  c’est  donc  l’oxygène 
de  l’air  qui  transforme  l’acide  sulfureux  en  acide  sulfurique,  et  l’acide 
azotique  sert  seulement  à le  prendre  à l’air  pour  le  fixer  sur  l’acide 
sulfureux.  L’acide  sulfurique  recueilli  dans  les  chambres  de  plomb  est 
évaporé  jusqu’à  la  concentration  voulue. 
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Les  tableaux  suivants  indiquent  la  préparation  des  autres  acides,  par 
l’action  de  l’acide  sulfurique  sur  les  sels  métalliques. 


Acide  volatil  ; 

Préparé  à l'aide  du  : 

Par  addition  de  H2  S04,  et 

Acide  carbonique. 

Carbonate  de  Ca. 

Par  dissolution  dans  l'eau  ou 
dans  une  solution  alcaline.  ■ 

— chlorhydrique. 

Chlorure  de  Na. 

Par  distillation  dans  l'eau. 

— nitrique. 

Nitrate  de  K ou  de  Na. 

Par  distillation. 

— acétique. 

Acétate  de  Na  cristall. 

ld. 

— acétique  glacial. 

— Na  sec. 

Id. 

— cyanhydr.  dilué. 

Ferrocyanure  de  K. 

Par  distillation  dans  l'eau. 

; Acide  non  volatil  : 

Prépare  à l’aide  du  : 

Par  addition  de  H2  S04,  et 

Acide  chromique. 

Bichromate  de  K. 

On  recueille  les  cristaux  et  on 
les  fait  sccher.  ! 

— tartrique. 

Tartrate  de  Ca. 

On  décante,  on  évapore  et  on  fait 
cristalliser. 

— citrique. 

Citrate  de  Ca. 

ld. 

— lactique. 

Lactate  de  Ca. 

On  décante  et  on  évapore. 

— borique. 

Borate  de  Na. 

L’acide  borique  précipite. 

Tous  les  acides  ne  s’obtiennent  pas  par  l’action  de  l’H2  SO4  sur  leurs 
sels. 


i L’acide  : 

S’obtient  : 

Sulfurique. 

Par  combustion  du  soufre  et  par  hydratation  et  oxydation 
de  l’acide  sulfureux  à l'aide  de  l'acide  nitrique  et  des 
vapeurs  d’eau. 

Phosphorique. 

Par  oxydation  du  phosphore  au  moyen  de  la  chaleur  et  de 
l'acide  nitrique  dilué. 

Oxalique. 

Par  oxydation  du  sucre  à l'aide  de  la  chaleur  et  de  l'acide 
nitrique. 

Sulfureux. 

Par  réduction  de  l'acide  sulfurique  au  moyen  du  charbon. 

Bromhydrique. 

En  faisant  passer  de  l’HgS  dans  du  brème  et  de  l'eau. 

Arsénieux. 

En  grillant  les  minerais  qui  contiennent  de  l'arsenic. 

Benzoïque. 

Phéniquo. 

Oléïque. 

En  chauffant  le  benjoin,  l'acide  sublimé. 

Par  distillation  fractionnée  du  goudron  de  la  houille. 

En  décomposant  l'oléate  de  Pb  par  l'HCl. 

Salicylique. 

En  faisant  passer  du  gaz  acide  carbonique  sur  le  phénate 
de  Na. 

Tannique. 

En  le  retirant  des  noix  de  galle,  à l'aide  dé  l'éther  et  de 
l’eau. 

Gallique. 

En  le  retirant  des  noix  de  galle  fermentées,  à l'aide  de  1 eau 
chaude. 

Action  générale  des  acides.  — Les  acides  ont  une  affinité  spéciale 
pour  les  substances  électro-positives  ou  basiques,  et  ils  s’y  combinent 
dès  qu’ils  viennent  en  contact  avec  elles.  Les  acides  plus  forts  chassent 
les  acides  plus  faibles  de  leurs  combinaisons  avec  les  bases;  toutefois 
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un  acide  plus  faible  déplace  un  acide  plus  fort  chaque  fois  qu’il 
peut  se  combiner  à une  base  avec  laquelle  il  forme  un  composé  inso- 
luble. 

Les  acides  en  arrivant  en  contact  avec  les  tissus,  y déterminent  des 
modifications  : 1°  en  formant  des  composés  nouveaux;  2°  en  défaisant 
d’autres  composés  déjà  existants.  Les  divers  acides  que  nous  con- 
naissons possèdent  des  affinités  différentes  et  l’action  exercée  par  les 
acides  varie  avec  la  nature  et  la  concentration  de  l’acide  employé.  Tous 
les  tissus  de  l’organisme  sont  alcalins  : le  premier  effet  des  acides  sera 
donc  de  neutraliser  l’alcali,  et,  si  l’albumine  est  dissoute  par  l’alcali, 
de  précipiter  l’albumine.  Employés  en  excès,  tous  les  acides,  à l’excep- 
tion de  l’acine  nitrique,  redissolvent  l’albumine.  Les  acides  se  combi- 
nent à T albumine  en  différentes  proportions,  pour  former  des  albumi- 
nes acides.  Mélangés  directement  au  sang,  ils  précipitent  l’albumine 
de  ce  liquide,  en  même  temps  qu’ils  décomposent  l’hémoglobine  et 
donnent  naissance  à un  corps  qui  retient  l’oxygène  d’une  manière  plus 
énergique  que  l’hémoglobine  elle-même.  Les  acides  coagulent  la 
myosine  et  provoquent  d’emblée  la  rigidité  des  muscles.  Les  acides 
sulfurique  et  phosphorique  possèdent  en  outre  la  propriété  d’être  très 
avides  d’eau  et  de  décomposer  par  là  même  d’une  manière  complète 
les  tissus  sur  lesquels  on  les  applique.  Ce  sont  des  escharotiques  puis- 
sants. L’acide  nitrique  ne  redissout  pas  l’albumine  et  le  précipité  qu’il 
forme  avec  cette  substance  constitue  ainsi  une  barrière  qui  s’oppose  à 
la  pénétration  de  l’acide  dans  la  profondeur  des  tissus. 

Autour  de  l’eschare  formé  par  les  acides  se  développe  bientôt  une 
inflammation  éliminatrice  qui  expulse  bientôt  les  tissus  nécrosés. 
Si  l’action  des  acides  est  moins  intense,  il  survient  de  la  vésication. 
A concentration  encore  plus  faible,  les  acides  précipitent  l’albumine, 
exercent  une  action  irritante  et  provoquent  la  contraction  des  capil- 
laires. L’alcalinité  du  sang  ne  tarde  pas  alors  à neutraliser  l’action  de 
l'acide  et  l’irritation  provoquée  se  borne  tout  simplement  à une  conges- 

Slion  consécutive  au  resserrement  des  vaisseaux  : les  acides  agissent 
alors  comme  rubéfiants. 

Administrés  par  la  bouche , les  acides  produisent  l’agacement  des 
dents,  qu’accompagne  une  sensation  de  fraîcheur  particulière.  11  y a 
augmentafion  dans  l’afflux  de  la  salive  parotidienne  et  de  la  salive 
aqueuse  qni  se  produit  sous  l’influence  de  l’irritation  de  la  corde  du 
tympan.  La  salive  d’origine  sympathique  n’augmente  pas  en  quantité. 

| L’augmentation  de  la  salivation  nous  explique  pourquoi  les  boissons 
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acidulées  que  l’on  prescrit  dans  le  cours  des  maladies  fébriles  apaisent 
la  soif  et  la  sécheresse  de  la  bouche  (p.  413). 

Les  acides  favorisent  la  sécrétion  de  la  salive  alcaline  et  du  suc  intes- 
tinal, en  même  temps  qu’ils  activent  l’expulsion  de  la  bile  contenue 
dans  la  vésicule  biliaire.  On  admet  que  les  acides  stimulent  le  fonc- 
tionnement des  glandes  dont  la  sécrétion  est  alcaline.  D’autre  part  nous 
savons  que  les  alcalis  favorisent  la  sécrétion  du  suc  gastrique  qui  est 
acide;  aussi  admet-on  que  les  alcalis  stimulent  le  fonctionnement  des 
glandes  dont  la  sécrétion  est  acide.  Le  professeur  Ringer  admet  en 
plus  que  les  acides  et  les  alcalis  arrêtent  les  sécrétions  de  même  réac- 
tion. Et,  de  fait,  il  est  évident  que  l’acide  du  suc  gastrique,  par  exemple, 
neutralise  l’alcali  qu’on  lui  présente  et  retarde  par  là  même,  ou  pré- 
vient complètement  l’action  excitante  que  cet  alcali  aurait  pu  exercer 
sur  les  glandes  de  la  muqueuse  gastrique.  Inversément,  la  présence  d’un 
alcali  s’oppose  de  la  même  manière  à l’action  stimulante  des  acides. 

Les  acides  sont  neutralisés  en  partie  par  la  salive;  la  portion  qui 
reste  exerce  une  action  astringente  sur  la  bouche  et  sur  la  gorge.  Les 
acides  attaquent  l’émail  des  dents. 

La  digestion  stomacale  se  produit  sous  l’action  de  la  pepsine  et  de 
l’acide  chlorhydrique  dilué.  La  pepsine  n’agit  que  dans  un  milieu 
acide;  mais  la  quantité  d’acide  nécessaire  à l’action  de  la  pepsine  varie 
suivant  l’espèce  animale  : elle  est  la  plus  élevée  chez  les  carnivores 
(0,3  p.  100  chez  le  chien)  et  la  plus  faible  chez  les  herbivores.  La  pep- 
sine semble  pouvoir  digérer  la  fibrine  indéfiniment,  pourvu  que  des 
quantités  nouvelles  d’acide  lui  soient  fournies  à chaque  instant.  Si  la 
sécrétion  de  l’acide  fait  défaut,  la  digestion  se  ralentit,  les  aliments  fer- 
mentent, il  se  forme  des  acides  anormaux  et  des  gaz  sont  mis  en  liberté. 

Les  alcalis,  administrés  immédiatement  avant  les  repas,  stimulent  la 
sécrétion  du  suc  gastrique.  Toutefois  il  arrive  que  l’estomac  est  épuisé 
au  point  de  ne  plus  répondre  à l’action  stimulante  des  alcalis.  Les 
acides  chlorhydrique  et  phosphorique,  associés  ou  non  à la  pepsine, 
peuvent  alors  être  administrés  avec  avantage  après  le  repas.  Dans  les 
affections  fébriles,  il  y a défaut  d’acide  libre  dans  l’estomac,  bien  qu’il 
y ait  de  la  pepsine  en  grande  abondance.  Dans  la  gastrite  chronique, 
surtout  celle  qui  s’accompagne  de  dilatation  de  l’estomac,  le  quantité 
d’acide  libre  est  de  beaucoup  diminuée;  dans  le  cancer  gastrique, 
l’acide  fait  presque  toujours  défaut.  Dans  tous  ces  cas,  l’acide  chlorhy- 
drique dilué  est  formellement  indiqué. 

Contre  les  éructations  acides  et  le  pyrosis  qui  paraissent  liés  à une 
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acidité  excessive  du  suc  gastrique,  Ringer  conseille  d’administrer  les 
acides  avant  les  repas. 

Certains  malades  sont  tourmentés  par  des  renvois  d’hydrogène  sul- 
furé. On  trouve  d’ordinaire  de  l’acide  oxalique  en  excès  dans  leurs 
urines  et  on  remarque  que  leur  moral  est  abattu.  Ces  malades  se 
trouvent  bien  de  l’emploi  des  acides,  surtout  de  l’acide  nitro-chlorhy- 
drique.  Les  acides  minéraux  peuvent  également  être  employés  contre 
l’oxalurie,  môme  si  les  renvois  d’hydrogène  sulfuré  font  défaut. 

L’emploi  prolongé  des  acides  affaiblit  la  sécrétion  du  suc  gastrique 
et  amène  le  catarrhe  de  la  muqueuse  stomacale.  11  est  à conseiller  de 
suspendre  de  temps  en  temps  l’administration  des  acides  ou  de  les  faire 
alterner  avec  les  alcalis.  Les  vins  acides  tendent  également  à produire 
le  catarrhe  de  l’estomac.  Il  est  des  personnes  qui  boivent  du  vinaigre 
dans  l’espoir  de  maigrir.  Le  vinaigre  produit  en  réalité  cet  effet  en  pro- 
voquant un  catarrhe  gastro-intestinal,  mais  j’ai  observé  des  cas  où  le 
dérangement  des  voies  digestives  était  tellement  prononcé  qu’il  a fini 
par  donner  la  mort.  Les  acides  favorisent  l’expulsion  de  la  bile  conte- 
nue dans  la  vésicule  biliaire,  et  ils  activent  la  sécrétion  du  suc  intestinal. 
Ils  sont  immédiatement  neutralisés  par  la  bile  et  par  le  suc  pancréati- 
que, et  absorbés  par  le  duodénum;  ils  ne  peuvent  par  conséquent  pas 
atteindre,  en  tant  qu’acides,  les  parties  inférieure  et  moyenne  du  canal 
alimentaire.  On  s’explique  difficilement  comment  ils  peuvent  calmer  la 
diarrhée. 

Absorbés  par  la  muqueuse  intestinale,  les  acides  doivent  traverser 
le  foie  avant  de  pénétrer  dans  la  circulation  générale  (p.  458).  Pendant 
leur  passage  à travers  le  système  porte,  les  acides  modifient  probable- 
ment les  échanges  nutritifs  qui  se  produisent  dans  le  foie,  et  ils  dimi- 
nuent la  quantité  d’urée  formée.  La  raison  de  cette  hypothèse  est  que 
les  acides  sont  éliminés  avec  les  urines  surtout  à l’état  de  sels  ammonia- 
caux. A l’état  normal,  l’ammoniaque  se  convertit  dans  l’organisme  en 
urée;  administrée  à l’intérieur,  l’ammoniaque  apparaît  dans  les  urines 
à l’état  d’urée  et  non  sous  la  forme  de  sels  ammoniacaux.  Il  résulte  de 
ces  observations  que  les  acides  modifient  la  transformation  des  matières 
azotées  en  urée.  Ces  modifications  des  échanges  organiques  dans  le  foie 
peuvent  servir  à expliquer  l’action  tonique  des  acides  (p.  469),  et  elles 
permettent  de  nous  rendre  compte  des  bons  résultats  obtenus  par  l’ad- 
ministration des  acides  nitrique  et  nitro-chlorhydrique  dans  les  affections 
des  voies  biliaires.  Bien  que  les  acides  se  montrent  dans  les  urines  sous 
la  forme  de  sels  ammoniacaux,  il  n’en  est  pas  moins  vrai  qu’ils  aug- 
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mentent  l’acidité  de  l’urine.  A ce  titre,  ils  peuvent  être  employés  pour 
prévenir  la  formation  des  concrétions  phosphatiques  dans  les  urines 
alcalines. 

Empoisonnement  par  les  acides.  — Si  l’intoxication  aiguë  par  les 
acides  n’entraîne  pas  la  mort  à trop  bref  délai,  l’albumine,  l’hématine 
et  l’indican  apparaissent  dans  les  urines  en  grande  quantité  ; en  même 
temps  on  observe  la  dégénérescence  graisseuse  du  foie,  des  muscles 
et  des  reins.  Outre  le  gonflement  et  la  dégénérescence  graisseuse  des 
cellules,  on  observe  dans  le  rein  l’inflammation  du  tissu  conjonctif  : les 
nucléoles  prolifèrent  surtout  dans  le  voisinage  des  vaisseaux  sanguins. 

ACIDUM  SULPHURICUM,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  sulfurique.  — 11  renferme  96,8  p.  100  d’acide  sulfurique  pur, 
et  79  p.  100  d’acide  sulfurique  anhydre. 

Caractères.  — C’est  un  liquide  incolore,  lourd,  huileux,  d’une  den- 
sité de  1,843;  il  est  inodore,  mais  il  a une  saveur  vivement  acide.  Il 
corrode  et  noircit  la  plupart  des  substances  organiques.  Mélangé  à l’eau, 
pour  laquelle  il  présente  une  vive  affinité,  il  dégage  une  grande  quan- 
tité de  chaleur.  Avec  le  chlorure  de  baryum,  l’acide  sulfurique  dilué 
fournit  un  précipité  blanc  abondant  de  sulfate  de  baryum,  insoluble 
dans  les  acides  nitrique  et  chlorhydrique. 

Comme  impuretés,  l’acide  sulfurique  peut  renfermer  des  composés 
nitreux,  du  sulfate  de  plomb  provenant  de  ce  que  l’acide  a attaqué  les 
parois  des  chambres  dans  lesquelles  on  l’a  préparé,  de  l’acide  arsé- 
nique  quand,  au  lieu  de  soufre,  on  a employé  des  pyrites  pour  obtenir 
l’acide  sulfureux  et  enfin  une  quantité  d’eau  plus  ou  moins  abondante. 

Evaporé  dans  une  capsule  en  platine,  l’acide  sulfurique  ne  peut 
laisser  aucun  résidu  de  plomb,  ni  d’arsénic,  ni  de  matière  saline.  Une 
solution  de  sulfate  de  fer  versée  doucement  à la  surface  de  l’acide 
sulfurique  ne  peut  pas  développer  de  coloration  pourpre  (absence 
d’acide  nitrique).  La  densité  de  l’acide  sulfurique  ne  peut  pas  être 
inférieure  à 1,840  (absence  d’eau). 

Préparations. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Acidurn  Sulphuricum  Aromaticum.  Acidum  Sulphuricum  Aromaticum. 

» « Dilutum.  » » Dilutum. 

Tnfusum  Rosœ  Acidum, 

Acidum  sulphuricum  aromaticum.  — C'est  de  l’acide  sulfurique  dilué  dans  l’alcool  et 
aromatisé  avec  de  l'écorce  de  cannelle  et  du  gingembre. 

. Acidum  sulphuricum  dilutum.  — C'est  de  l'acide  sulfurique  dilué  dans  11  p.  (B.  P.)  ou 
16  1/2  p.  (U.  S.  P.)  d’eau  en  volume. 
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Doses.  — L’acide  sulfurique  aromatique  ou  dilué  est  employé  à 
l’intérieur  à la  dose  de  cinq  à trente  gouttes,  diluées  dans  une  grande 
quantité  d’eau. 

Action.  — L’acide  sulfurique  est  un  caustique  des  plus  énergiques; 
il  carbonise  et  il  détruit  aussitôt  les  tissus  avec  lesquels  on  le  met  en 
contact.  Mélangé  avec  du  charbon,  il  forme  une  pâte  caustique  que 
l’on  applique  parfois  sur  les  cancers  ulcérés.  Avalé  en  grande  quantité, 
il  provoque  aussitôt  de  violents  symptômes  d’empoisonnement  (p.  484). 
Les  antidotes  de  l’acide  sulfurique  sont  les  alcalis,  le  savon,  le  lait,  le 
plâtre  de  muraille  ou  la  magnésie. 

Usages  thérapeutiques.  — L’acide  sulfurique  dilué  dans  une  grande 
quantité  d’eau,  s’emploie  pour  apaiser  la  soif  dans  les  affections  fébriles; 
pour  prévenir  l’absorption  du  plomb  par  l’estomac  chez  les  peintres  et 
les  broyeurs;  pour  arrêter  la  diarrhée,  surtout  chez  les  phtisiques; 
pour  calmer  les  hémorragies  et  pour  tarir  les  sueurs  nocturnes  et  les 
sécrétions  muqueuses. 

ACIDUM  SULPHUROSUM,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  sulfureux.  — C’est  une  solution  de  9,2  p.  100  d’acide  sulfureux 
dans  l’eau.  Elle  se  présente  sous  la  forme  d’un  liquide  incolore,  déga- 
geant une  forte  odeur  d’anhydride  sulfureux.  On  l’emploie  à la  dose 
de  2 à 4 grammes,  diluée  dans  l’eau. 

C’est  un  agent  réducteur  énergique  détruisant  rapidement  la  vie 
végétale,  et  pouvant  détruire  également  les  germes  des  maladies  infec- 
tieuses. 

Usages.  — Le  gaz  anhydride  sulfureux  s’emploie  pour  désinfecter  les 
appartements.  On  projette  du  soufre  sur  du  charbon  de  bois  incandes- 
cent placé  dans  un  réchaud,  puis  on  ferme  hermétiquement  la  chambre 
et  on  laisse  les  vapeurs  d’anhydride  sulfureux  se  développer  pendant 
quelques  heures  dans  l’appartement.  Dans  les  maladies  cutanées,  pro- 
venant de  parasites  végétaux,  on  peut  appliquer  sur  la  peau  malade 
une  solution  d’anhydride  sulfureux  dans  la  glycérine.  L’anhydride 
sulfureux  est  très  utile  contre  les  vomissements,  surtout  lorsque  les 
matières  vomies  présentent  un  aspect  mousseux  résultant  de  la  présence 
de  sarcines  et  de  fermentations  anormales.  L’acide  sulfureux  employé 
en  inhalations  calme  parfois  les  douleurs  de  la  phtisie  laryngée. 

ACIDUM  HYDROCHLORICUM,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  chlorhydrique  ou  muriatique.  — On  emploie  en  médecine  le 
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gaz  acide  chlorhydrique  dissous  dans  l’eau  dans  la  proportion  de  31,8 
à 31,9  p.  100  en  poids.  Cette  solution  se  présente  sous  la  forme  d’un 
liquide  presque  incolore,  d’une  densité  de  1,16,  fumant  fortement  à 
l’air,  d’une  odeur  piquante  et  d’une  saveur  très  acide. 

On  l’obtient  en  traitant  le  sel  marin  par  l’acide  sulfurique  : NaCl 
+H2S04  = NaHS04+HCL. 

Additionné  au  nitrate  d’argent,  il  forme  un  précipité  blanc  caille - 
botté  soluble  dans  un  excès  d’ammoniaque,  insoluble  dans  l’acide 
nitrique. 

Les  impuretés  qu’il  peut  renfermer  sont  : des  matières  salines,  l’acide 
sulfurique  pouvant  contenir  à son  tour  du  plomb  et  de  l’arsénic;  le 
chlorure  de  sodium  ou  le  chlore  ; l’acide  sulfurique  et  le  fer. 


Préparations  contenant  de  l’acide  chlorhydrique  libre. 


B.  P.  DOSE. 

Acidum  Hydrochloricum  Dilutum  (acide  8,  dilué  dans 

de  l'eau  q.  s.  p.  f.  26  1/2  p.  en  volume) 10  à 30  gouttes. 

Acidum  Nitro-hydrochloricum  Dilutum 10  à 30  gouttes. 


Liquor  Antimonii  Chloridi 

» Arsenici  Hydrochloricus 

U.  S.  P. 

Acidum  Hydrochloricum  Dilutum  (acide,  6 , eau,  13  en 


poids) 10  à 30  gouttes. 

Acidum  Nitro-hydrochloricum 

» » » Dilutum 10  à 30  gouttes. 


Action  et  usages.  — Les  symptômes  de  l’empoisonnement  par  l’acide 
chlorhydrique  ressemblent  à ceux  de  l’intoxication  par  l’acide  sulfuri- 
que. L’acide  chlorhydrique  fait  des  taches  blanches  sur  les  mu- 
queuses. 

Rarement  employé  à l’extérieur,  il  est  parfois  administré  par  la 
bouche  pour  calmer  la  soif  au  moment  de  la  fièvre  et  pour  prévenir  les 
dépôts  phosphatiques  dans  les  urines.  Il  est  surtout  utile  contre  la 
dyspepsie  avec  défaut  de  sécrétion  du  suc  gastrique. 

ACIDUM  HYDROBROMICUM,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  bromhydrique  dilué.  — C’est  un  liquide  qui  renferme  10  p.  100 
d’acide  bromhydrique  gazeux  et  90  p.  100  d’eau.  Il  est  clair,  incolore, 
inodore,  de  saveur  et  de  réaction  acides,  d’une  densité  de  1,077.  Il  se 
volatilise  entièrement  par  la  chaleur. 

On  l’emploie  à la  dose  de  quinze  à cinquante  gouttes,  par  exemple 
dans  un  sirop. 
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Action  et  usages.  — Cet  acide  paraît  exercer  une  action  sédative  sur 
le  système  nerveux,  affaiblir  les  mouvements  réflexes  et  la  tendance  aux 
spasmes  musculaires;  il  ressemble  sous  ce  rapport  au  bromure  de 
potassium,  mais  il  en  diffère  par  l’absence  de  tout  symptôme  de  dépres- 
sion cérébrale. 

L’acide  bromhydrique  s’emploie  contre  l’épilepsie  et  contre  le  nervo- 
sisme. Il  est  utile  contre  la  céphalalgie  et  les  bourdonnements  d’oreilles, 
soit  idiopathiques,  soit  consécutifs  à l’administration  du  fer  ou  de  la 
quinine.  On  s’en  sert  également  pour  dissiper  le  malaise  qui  provient 
des  excès  alcooliques  et  pour  calmer  les  palpitations  du  cœur. 


Sirop  d’acide  iodhydrique.  — Cette  préparation  contient  1 p.  100 
d’acide  iodhydrique  pur,  du  sucre  et  de  la  teinture  d’orange. 

C’est  un  liquide  transparent,  incolore  ou  d’une  coloration  tout  au 
plus  jaune  paille,  inodore,  d’une  saveur  acide  et  sucrée,  d’une  densité 
de  1,300. 

On  l’emploie  à la  dose  de  4 à 16  grammes,  à la  place  de  l’iodure  de 
potassium,  contre  l’asthme  et  la  bronchite. 


Acide  nitrique. — On  obtient  l’acide  nitrique  en  distillant  le  nitre  en 
présence  de  l’acide  sulfurique  et  de  l’eau.  "11  renferme  70  p.  100  en 
poids  d’acide  nitrique  pur,  HAzCL. 

Propriétés.  — C’est  un  liquide  incolore,  d’un  poids  spécifique  de 
1,42;  il  bout  à 123°  C.  Projeté  sur  de  la  limaille  de  cuivre,  il  dégage 
immédiatement  des  vapeurs  denses,  rutilantes. 


SYRUPUS  ACIDI  HYDRIODICI,  U.  S.  P. 


ACIDUM  NITRICUM,  B.  et  U.  S.  P. 


Préparations  contenant  de  l'acide  nitrique  libre. 


B.  P, 

Acidum  Nitricum  Dilutum  (acide,  1; 
eau,  4 p.  en  volume) 


DOSE. 

J 10  à 30  gtt. 


Acidum  Nitricum  Dilutum  (acide,  1 p.  ; 
eau,  6 p.  en  volume). 


U.  S.  P. 


Acidum  Nitro-hydrochloricum  Dilutum. 
Liquor  Ferri  Pernitratis 


Acidum  Nitro-hydrochloricum. 

» » » Dilutum: 


» Hydrargyrî  Nitratis  Acidus  . . . 
Unguentum  Hydrargyri  Nitratis 


Action.  — C’est  un  caustique  énergique,  qui  désorganise  les  tissus  ; 
toutefois  l’albumine  coagulée  sous  son  influence  l’empêche  de  s’étendre 
en  profondeur.  L’empoisonnement  par  l’acide  nitrique  se  manifeste 
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par  les  symptômes  ordinaires.  En  outre,  il  arrive  parfois  que  les 
vapeurs  qu’il  dégage  passent  dans  le  larynx  et  dans  les  voies  respira- 
toires et  déterminent  la  mort  par  spasme  de  la  glotte  ou  par  bronchite 
suraiguë. 

Usages  thérapeutiques.  — L’acide  nitrique  s’emploie  en  badigeon- 
nages sur  les  productions  verruqueuses,  les  hémorrhoïdes,  les  cancers, 
les  ulcères  phagédéniques  ou  de  mauvaise  nature  et  sur  les  plaies  pro- 
venant de  la  morsure  des  serpents  ou  des  chiens  enragés.  On  l’admi- 
nistre à l’intérieur  pour  étancher  la  soif  dans  le  cours  des  affections 
fébriles.  L’acide  azotique  paraît  exercer  une  action  spéciale  sur  le  foie  ; 
il  est  certain  qu’il  rend  de  bons  services  dans  l’état  bilieux.  Après  son 
absorption,  il  exerce  une  action  astringente,  et  il  diminue  rapidement 
les  sécrétions  pulmonaires  de  la  bronchite  et  les  exacerbations  sub- 
aiguës de  la  phtisie.  Il  est  utile  contre  la  syphilis  survenant  chez  les 
individus  débilités  qui  ne  supportent  plus  les  mercuriaux.  Il  prévient 
la  formation  des  dépôts  phosphatiques  dans  les  urines. 

AC1DUM  N1TR0HYDR0CHL0RICUM,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  nitro-chlorhydrique.  Eau  régale. 

Propriétés.  — C’est  un  liquide  jaune,  fumant,  très  corrosif,  dégageant 
une  forte  odeur  de  chlore,  de  réaction  très  acide,  se  volatilisant  entière- 
ment par  la  chaleur.  Il  dissout  rapidement  l’or  en  feuilles.  Une  goutte 
d’eau  régale  ajoutée  à une  solution  d’iodure  de  potassium  met  immé- 
diatement l’iode  en  liberté. 

AC1DUM  NITROHYDROCHLORICUM  DILUTUM. 

Acide  nitro-chlorhydrique  dilué.  — Ce  liquide  renferme  de  l’acide 
chlorhydrique,  de  l’acide  nitrique,  de  l’acide  nitreux  et  autres  com- 
posés. On  le  prépare  en  mélangeant  et  en  laissant  ensuite  reposer  pen- 
dant quatorze  jours  avant  de  s’en  servir  3 p.  acide  nitrique,  4 p.  acide 
chlorhydrique  et  25  p.  eau. 

Dose.  — Cinq  à vingt  gouttes. 

Usages  thérapeutiques.  — Comme  l’acide  nitrique,  l’acide  nitro- 
chlorhydrique  paraît  exercer  une  action  spéciale  sur  le  foie.  On 
applique  parfois  sur  la  région  hépatique  des  compresses  imbibés  de 
cet  acide  pour  calmer  les  dérangements  des  voies  biliaires;  plus  sou- 
vent on  l’administre  à l’intérieur  contre  la  dyspepsie,  l’état  bilieux,  et 
l’ictère  catarrhal.  Administré  avant  les  repas  il  paraît  affaiblir  l’acidité 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE.  629 

du  suc  gastrique.  C’est  un  remède  très  utile  contre  la  céphalalgie  fron- 

Alcalis. 

Acides. 


Fig.  165.  — Siège  des  céphalalgies  frontales,  calmées  sous  l'influence  des  acides  et  des 
alcalis,  dans  le  cas  où  il  n’existe  pas  de  constipation. 

taie,  siégeant  immédiatement  au-dessus  des  sourcils  et  non  accom- 
pagnée de  constipation  (fig.  165).  Si  l’acide  dilué  échoue,  on  adminis- 
trera quelques  gouttes  de  l’acide  concentré,  dans  de  l’eau,  et  si  cette 
préparation  échoue  encore,  on  pourra  recourir  avec  avantage  à une 
potion  renfermant  les  oxydes  de  l’azote  et  les  oxydes  du  chlore. 

ACIDUM  ACETICUM,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  acétique.  HC2H3O2;  60.  On  l’obtient  par  la  distillation  destruc- 
tive du  bois,  avec  rectification  consécutive,  100  p.  100  en  poids  de  cet 
acide  renfermant  33  à 36  p.  100  en  poids  d’acide  acétique  HC2H302. 

Propriétés.  — C’est  un  liquide  incolore,  d’une  odeur  pénétrante,  de 
réaction  fortement  acide. 

Il  peut  renfermer  comme  impuretés  de  la  chaux,  du  plomb,  du 
cuivre,  de  l’étain,  de  l’acide  sulfurique,  chlorhydrique  ou  sulfureux. 


Préparations  contenant  de  l'acide  acétique  libre. 

B.  P.  Concentration.  DOSE. 

Acetum A,  6 p.  100  d’acide  acétique  anhydre.  . . 5 à 30  gramm. 

» Cantharidis 

« Scillæ 15  à 40  gouttes. 

Acidum  Aceticum  Glaciale.  . 80  p,  100  d'acide  anhydre. 

» Aceticum 28  » » » 

» » Dïlutum.  . 3, 6 » « » 5 à 30  gramm. 

Extractum  Colchici  Acetum  . . 

Linimentum  Terebenthinæ  Ace- 
ticum (p.  516) 1 vol.  d'acide  acétique  pour  3. 

Liquor  Epispasticus » » » » 5. 

Mistura  Creasoti 
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B.  P.  Concentration.  DOSE. 

Oxymel 4 à 8 gramm. 

» Scülæ 2 à 4 gramm. 

Syrupus 2 à 4 gramm. 

Tinctura  Ferri  Acctatis 5 ù 30  gouttes. 


U.  S.  P. 

Acetum  Lobeliæ 

» Opii 

» Sanguinariæ 

Comme  vomitif. 

» Scillæ 

Acidum  Aceticum 

« » dilutum  . . . 

» » glaciale. 

Extractum  Colchici  Radicis.  . . 

Syrupus  Scillæ 

Tinctura  Ferri  Acetatis 


DOSE. 

2 à 4 gramm. 
4 à 45  gouttes. 
1 à 2 gramm. 
12  à 16  gramm. 
1 à 4 gr. 


5 à 10  centigramm. 
1 à 4 gramm. 

1 à 4 gramm. 


Acidum  Aceticum  Dilutum.  B.  et  U.  S.  P.  — Acide  acétique  dilué.  — Acide  acétique. 
1 p.;  eau  distillée,  7 p. 

Dose.  — 4 à 8 grammes. 


Préparations  contenant  l’acide  acétique  dilué. 

B.  P. 

Acetum  Scillæ.  Liquor  Morphinæ  Acetatis. 


ACIDUM  ACETICUM  GLACIALE,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  acétique  glacial  HC2H302;  60.  — C’est  de  l’acide  acétique 
concentré  renfermant  au  moins  84  p.  100  d’acide  anhydre. 

Propriétés  et  réactions.  — A 0°C,  il  cristallise  et  il  demeure  solide 
jusqu’à  T°C.  Sa  densité  est  de  1,065  à 1,066,  mais  elle  augmente  par 
l’addition  de  10  p.  100  d’eau.  A la  température  ordinaire,  il  se  présente 
sous  la  forme  d’un  liquide  incolore,  à odeur  pénétrante  de  vinaigre. 


Préparations  contenant  de  l’acide  acétique  glacial. 

B.  P. 

Acetum  Cantharidis.  Mistura  Creasoti. 

Linimentum  Terebinlhinæ  Aceticum. 

B.  P.  ACETUM. 

Vinaigre.  — Le  vinaigre  est  le  produit  de  la  fermentation  acétique 
de  l’alcool  du  vin.  11  se  présente  sous  la  forme  d’un  liquide  brun 
clair,  d’une  odeur  piquante  particulière.  Il  renferme  parfois  de  l’acide 
sulfurique  et  des  sels  de  plomb. 

Dose.  — 4 à 8 grammes. 

Action  et  usages.  — Appliqué  sur  la  peau,  l’acide  acétique  glacial 
provoque  la  formation  d’une  forte  ampoule.  On  l’emploie  pour  détruire 
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les  productions  cornées  et  verruqueuses.  On  utilise  parfois  l’acide 
acétique  glacial  comme  vésicant , notamment  dans  les  affections  rénales 
où  on  redoute  l’absorption  des  cantharides.  L’acide  acétique  reniflé 
provoque  une  contraction  réflexe  des  vaisseaux  et  élève  la  pression 
sanguine.  A ce  titre  il  peut  être  employé  pour  prévenir  ou  pour  com- 
battre les  vertiges  et  la  syncope  (p.  237  et  318). 

L’acide  acétique  dilué  peut  être  appliqué  sur  le  front  pour  calmer  la 
céphalalgie.  Les  lotions  vinaigrées  de  la  peau  calment  la  transpiration 
trop  abondante.  L’acide  acétique  dilué,  employé  en  applications 
topiques,  arrête  les  hémorragies  provenant  des  piqûres  de  sangsues  et 
de  l’extraction  de  dents.  On  peut  faire  renifler  du  vinaigre  pour  arrêter 
l’épistaxis.  Administré  en  lavement,  il  détruit  les  ascarides. 

Les  applications  vinaigrées  sur  la  vulve  arrêtent  parfois  les  ménor- 
ragies  (p.  407). 

ACIDUM  PHOSPHORICUM  CONCENTRAT™,  B.  P.  ACIDUM  PHOSPHORICUM,U.  S.P. 

Acide  phosphorique.  — C’est  de  l’acide  phosphorique  ILPhO*,  conte- 
nant 33,7  p.  100  d’eau  (B.  P.);  ou  bien  encore  un  liquide  renfermant 
30  p.  100  d’eau  et  30  p.  100  d’acide  ortho-phosphorique  (U.  S.  P.). 

Propriétés.  — C’est  un  liquide  incolore,  inodore,  sirupeux,  d’une 
saveur  et  d’une  réaction  fortement  acides,  d’une  densité  de  1,347. 
Chauffé,  il  perd  peu  à peu  l’eau  qu’il  contenait,  et  à la  température  de 
200°C  il  est  graduellement  converti  en  acide  pyrophosphorique  et  en 
acide  métaphosphorique,  lesquels  se  volatilisent  à la  chaleur  rouge. 

Préparations  contenant  de  l’acide  phosphorique  libre. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Acidum  Phosphoricum  Dilutum.  Acidum  Phosphoricum  Dilutum. 

Syrupus  Ferri  Phosphatis. 

ACIDUM  PHOSPHORICUM  DILUTUM,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  phosphorique  dilué.  — C’est  un  liquide  renfermant  3 p.  d’acide 
phosphorique  concentré  sur  20  p.  d’eau  (B.  P.);  ou  bien  20  p.  100 
d’acide  phosphorique  sur  80  p.  100  d’eau. 

C’est  un  liquide  incolore,  d’une  saveur  et  réaction  très  acides,  d’une 
densité  de  1,08. 

On  l’emploie  à la  dose  de  dix  à trente  gouttes. 

Usages  thérapeutiques.  — L’acide  phosphorique  s’emploie  pour 
calmer  la  soif  chez  les  fébricitants  et  les  diabétiques.  Comme  il  dérange 
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beaucoup  moins  qne  les  autres  acides  minéraux  les  voies  digestives,  on 
peut  l’administrer  pendant  longtemps,  notamment  dans  le  diabète 
sucré  et  dans  le  cas  d’alcalinité  de  l’urine.  Il  a été  utilisé  contre  la 
scrofulose;  il  paraît  même  pouvoir  diminuer  le  volume  des  tumeurs 
osseuses. 

ACIDUM  TARTARICUM,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  tartrique  H2C4H406;  150.  — C’est  un  acide  cristallin  que  l’on 
obtient  à l’aide  du  tartrate  de  potassium. 

Il  se  présente  en  cristaux  incolores  dont  la  forme  primitive  est  le 
prisme  rhombique  oblique;  sa  saveur  est  très  acide;  il  est  très  soluble 
dans  l’eau  et  dans  l’alcool  rectifié. 

L’addition  d’un  peu  d’acétate  de  potassium  à une  solution  pas  trop 
diluée  d’acide  tartrique  précipite  une  poudre  blanche  cristalline. 

Îl  gr.  35  ccntigr.  de  bicarbonate  de  K. 

1 gr.  10  centigr.  » » Na. 

80  centigr.  de  carbonate  d’ammoniaque. 

On  l’emploie  à la  dose  de  50  centigr.  à 1 gr.  50  centigr.,  pour  pré- 
parer des  boissons  rafraîchissantes. 

ACIDUM  CITRICUM.  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  citrique.  ILsCsHsOy^O  ; 210.  — C’est  un  acide  cristallin  que 
l’on  retire  du  suc  du  citron,  Cilrus  Bergamia. 

Il  se  présente  en  cristaux  incolores  dont  la  forme  primitive  est  le 
prisme  rhombique  droit;  il  est  très  soluble  dans  l’eau,  peu  soluble  dans 
l’alcool  rectifié,  insoluble  dans  l’éther.  Les  cristaux  d’acide  citrique  se 
dissolvent  dans  3/4  de  leur  poids  d’eau  froide  et  dans  1/2  de  leur  poids 
d’eau  bouillante.  La  solution  diluée  d’acide  citrique  a une  saveur  acide 
très  agréable.  On  prépare  le  suc  de  citron  artificiel  en  dissolvant  1 gr. 
75  centigr.  d’acide  citrique  dans  30  gr.  d’eau. 

La  quantité  d’acide  citrique  contenu  dans  15  gr.  de  cette  solution, 
soit  environ  un  gramme,  sature  : 

1 gr.  60  centigr.  de  bicarbonate  de  potassium. 

1 gr.  25  centigr.  » sodium. 

90  centigr.  de  carbonate  d'ammoniaque. 

L’acide  citrique  s’emploie  à la  dose  de  50  centigr.  à 1 gr.  50  centigr. 
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Préparations  contenant  de  l'acide  citrique  luire. 


R.  P. 


U.  S.  P. 


Succus  Limonis. 
Syrupus  Limonis. 


Syrupus  Acidi  Citrici. 
» Limonis. 


Vinum  Quininæ. 

U.  S.  P.  Syrupus  Acidi  Citrici.  Sirop  d’acide  citrique.  - Acide  citrique,  8 ; eau,  8; 
teinture  d’orange,  4 ; sirop,  980. 

Action  et  usages.  — La  solution  aqueuse  d’acide  citrique  s’emploie 
journellement  à cause  de  son  goût  agréable  comme  boisson  rafraîchis- 
sante; on  peut  l’administrer  seule,  ou  en  combinaison  avec  le  bicar- 
bonate de  sodium  pour  faire  une  boisson  gazeuse.  L’acide  citrique  a 
été  utilisé  contre  le  scorbut,  et  certains  praticiens  attribuent  à l’acide 
citrique  les  propriétés  curatives  du  suc  de  citron,  dans  cette  maladie. 


H2  C2  CL,  2 aq  ; 126. 

On  dissout  450  gr.  d’acide  oxalique  du  commerce  dans  un  litre 
d’eau  distillée  bouillante,  on  filtre,  on  laisse  cristalliser  le  liquide  res- 
tant et  on  fait  sécher  les  cristaux  d’acide  oxalique  sur  du  papier  à 
filtrer  ou  sur  des  pierres  poreuses. 

On  ne  l’emploie  que  comme  réactif.  La  solution  titrée  d’acide  oxa- 
lique (B.  P.  et  U.  S.  P.)  renferme  63  gr.  d’acide  sur  1000  gr.  d’eau. 


Acide  borique.  H3  Bo  03;  62. 

Il  se  présente  sous  forme  de  cristaux  tranparents,  incolores,  ino- 
dores, légèrement  onctueux  au  toucher,  inaltérables  à l’air,  d’une  saveur 
rafraîchissante  mais  amère,  de  réaction  faiblement  acide.  La  solution 
alcoolique  brûle  avec  une  flamme  verdâtre. 

Dose.  — 30  centigr.  à 1 gramme  50  centigr. 


Action  et  usages.  — L’acide  borique  détruit  les  organismes  inférieurs; 
aussi  l’a-t-on  employé  en  applications  antiseptiques  sur  les  plaies,  soit 
en  solution(l  p.  pour  20  p.  d'eau  chaude),  ou  sous  la  forme  de  pommade. 
L’onguent  à l’acide  borique  de  Lister  est  un  mélange  d’acide  bori- 
que (1),  de  cire  blanche  (1),  de  paraffine  (2)  et  d’huile  d’amandes  (2). 
Cette  pommade  est  trop  dure,  et  il  vaut  mieux  employer  de  l’acide 


B.  P.  ACIDE  OXALIQUE  DÉPURÉ. 


ACIDUM  BORICUM,  B.  et  U.  S.  P. 


Préparation  officinale. 

Unguentum  Acidi  Boraci.  — Acide  borique,  1 ; paraffine,  6. 


634  PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE. 

borique  en  poudre  (3),  de  la  paraffine  (5)  et  de  la  vaseline  (10).  Le  lint 
à l’acide  borique  est  un  bon  pansement  pour  les  petites  plaies  et  les 
ulcères.  Pour  saupoudrer  la  peau  des  petits  enfants,  on  peut  se  servir 
avec  avantage  d’un  mélange  d’acide  borique  et  d’amidon.  Cette  pou- 
dre fait  également  cesser  la  fétidité  des  sueurs.  L’acide  borique  a 
été  employé  à l’intérieur  pour  calmer  les  vomissements;  on  l’a 
associé  à l’éther  contre  les  affections  septiques.  Le  glycérolé  à l’acide 
borique  de  Barff  s’obtient  en  chauffant  92  p.  de  glycérine  avec  62  p. 
d’acide  borique.  A la  dose  de  1 pour  40,  la  solution  d’acide  borique 
dans  l’eau  constitue  un  excellent  antiseptique,  que  l’on  peut  employer 
pour  conserver  les  aliments  et  auquel  on  peut  recourir  dans  le  traite- 
ment des  plaies  et  de  l’ophthalmie  purulente. 

ACIDUM  CHROMICUM,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  chromique,  Cr  03;  100,4.  — C’est  un  anhydride  et  non  un 
acide  proprement  dit.  Il  se  présente  en  petits  cristaux  aciculés,  d’un 
rouge  foncé,  déliquescents,  inodores,  de  réaction  acide.  Il  détruit  la 
peau  et  les  tissus.  Il  est  très  soluble  dans  l’eau,  et  donne  un  liquide 
rouge  orangé.  L’alcool  et  l’acide  chromique  se  décomposent  mutuelle- 
ment. L’acide  chromique  fond  à 190°  C.,  et  à 250°  C.  il  se  décompose 
presque  entièrement  en  oxygène  et  en  oxyde  chromique.  Tous  les 
corps  avides  d’oxygène  réduisent  l’acide  chromique  qui  est  un  agent 
puissant  d’oxydation. 

Préparation. 

B.  P. 

Liquor  Acidi  Chromici  : Acide,  1 ; eau,  3. 

Action.  — L’acide  chromique  coagule  abondamment  l’albumine;  il 
tue  les  germes  organisés  ; cédant  facilement  son  oxygène,  il  oxyde  les 
matières  organiques  et  il  décompose  l’ammoniaque  et  l’hydrogène 
sulfuré.  C’est  un  désinfectant  énergique. 

Il  a été  surtout  employé  comme  caustique,  pour  détruire  les  condy- 
lomes, les  végétations  morbides  de  la  bouche,  du  larynx  et  de  l’utérus, 
les  ulcères  phagédéniques,  les  plaies  empoisonnées,  etc.  Dissous  dans 
40  parties  d’eau,  il  a été  vanté  en  applications  extérieures  contre  les 
affections  syphilitiques  de  la  langue,  de  la  bouche  et  du  pharynx. 
Dilué  dans  l’eau,  il  a été  employé  en  injections,  dans  le  cas  d’ozène, 
de  leucorrhée  et  de  gonorrhée. 
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ACIDUM  CARBONICUM. 

Acide  carbonique,  Co2 ; 44.  — L’acide  carbonique  est  un  gaz  inco- 
lore, plus  pesant  que  l’air,  produisant  une  sensation  de  picotement 
dans  les  narines,  il  est  soluble  dans  son  volume  d’eau.  Sa  solubilité 
augmente  par  la  pression  et  par  la  présence  des  carbonates.  C’est  à 
lui  que  les  liqueurs  fermentées  doivent  de  mousser  fortement.  Les  car- 
bonates de  magnésium,  de  calcium,  de  fer,  etc.  se  dissolvent  plus 
facilement  dans  l’eau  gazeuse  que  dans  l’eau  pure. 

Action  et  usages.  — Appliqué  sur  la  peau,  il  n’y  détermine  qu’une 
irritation  légère.  Après  un  contact  prolongé  avec  l’acide  carbonique, 
la  peau  rougit  et  devient  le  siège  d’une  sensation  de  chaleur,  laquelle 
se  transforme  bientôt  en  un  sentiment  de  picotement  et  de  brûlure. 
La  douleur  est  particulièrement  vive  aux  régions  où  la  peau  est  fine  et 
abondamment  pourvue  de  nerfs,  notamment  aux  organes  génitaux 
externes.  Ces  sensations  s’accompagnent  parfois  d’une  légère  sudation. 
Ces  différents  phénomènes  nous  rendent  compte  de  l’efficacité  des 
bains  d’acide  carbonique  contre  le  rhumatisme  et  contre  le  catarrhe 
des  muqueuses.  Ces  bains  et  surtout  ceux  qui  renferment  à la  fois  du 
fer  et  de  l’acide  carbonique  ont  une  action  aphrodisiaque  très  mar- 
quée et  peuvent  rendre  service  contre  la  stérilité. 

Les  courants  d’acide  carbonique  dirigés  sur  les  ulcères  de  la  peau 
exercent  une  action  stimulante,  que  l’on  peut  également  obtenir  par 
l’application  des  cataplasmes  de  levure  de  bière. 

Lorsque  la  muqueuse  oculaire,  auditive,  nasale  ou  rectale  est  le 
siège  d’ulcérations  ou  d’inflammation  catarrhale,  on  peut  avec  avan- 
tage projeter  sur  la  partie  malade  un  courant  d’acide  carbonique 
pour  produire  une  légère  hyperhémie,  propre  à favoriser  la  guérison 
de  l’inflammation,  en  même  temps  que  pour  anesthésier  directement 
les  filets  sensitifs  de  ces  muqueuses. 

Dans  la  bouche,  l’acide  carbonique,  comme  tous  les  autres  acides, 
active  la  sécrétion  de  la  salive;  aussi  l’eau  gazeuse  apaise-t-elle  mieux 
la  soif  que  l’eau  ordinaire. 

Dans  Yestomac,  l’acide  carbonique  provoque  en  même  temps  que 
cette  sensation  un  peu  pénible,  que  nous  confondons  avec  la  faim, 
une  agréable  sensation  de  chaleur,  analogue  à celle  qu’il  pro- 
voque sur  la  peau.  Il  est  probable  que  la  muqueuse  gastrique  se 
congestionne  un  peu,  et  que  ses  sécrétions  augmentent.  La  plus 
grande  partie  de  l’acide  carbonique  introduit  dans  l’estomac  est 
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expulsé  sous  la  forme  cTéructations  gazeuses;  l’autre  partie  est 
absorbée  et  pénètre  dans  le  sang.  L’action  de  l’acide  carbonique 
est  donc  tout  à fait  transitoire  et  elle  ne  modifie  en  rien  la  com- 
position chimique  des  matières  alimentaires  ni  des  parois  de  l’esto- 
mac. L’acide  carbonique  accélère  l’absorption  de  l’eau  par  le  canal 
intestinal,  ainsi  qu’il  est  démontré  par  le  fait  que  l’eau  chargée  d’acide 
carbonique  s’élimine  par  les  reins  beaucoup  plus  rapidement  que  l’eau 
ordinaire.  Il  apaise  l’irritation  gastrique;  il  arrête  les  nausées  et  les 
vomissements  et  il  calme  les  dérangements  légers  des  voies  digestives. 
Il  se  trouve  naturellement  de  l’acide  carbonique  dans  l’intestin  et  la 
quantité  en  est  plus  forte  dans  le  gros  intestin  que  dans  l’intestin 
grêle.  Cet  acide  carbonique  provient  en  partie  du  sang  : il  est  excrété 
par  la  muqueuse  intestinale  en  échange  de  l’oxygène  qui  est  avalé 
avec  l’air  et  ensuite  absorbé;  il  se  forme  en  outre  de  l’acide  carbo- 
nique par  la  fermentation  du  chyme. 

L’acide  carbonique  qui  est  absorbé  par  la  muqueuse  gastrique  est 
ensuite  exhalé  hors  du  sang  par  la  muqueuse  pulmonaire.  Injecté 
dans  une  veine,  l’acide  carbonique  est  également  éliminé  parles  pou- 
mons, et  il  ne  cause  pas  le  moindre  dérangement  à moins  qu’il  ne 
soit  injecté  en  trop  forte  quantité  pour  pouvoir  être  dissous  dans  le 
sang.  Il  forme  alors  des  embolies  gazeuses  qui  déterminent  la  mort 
d’une  manière  mécanique,  c’est-à-dire  par  l’obstacle  qu’elles  apportent 
au  passage  du  sang  à travers  les  poumons. 

Intoxication  par  l’acide  carbonique.  — Si  l’oxygène  de  l’air  inhalé 
est  remplacé  par  de  l’acide  carbonique,  les  échanges  entre  l’acide  car- 
bonique du  sang  et  l’oxygène  de  l’air  sont  interrompus,  l’acide  carbo- 
nique s’accumule  dans  le  sang,  les  oxydations  organiques  s’arrêtent 
et  les  fonctions  des  organes  sont  abolies. 

Le  système  nerveux  est  affecté  en  premier  lieu  : il  survient  de  la 
céphalalgie,  des  bourdonnements  d’oreille  et  de  la  congestion  de 
la  face.  Le  malade  accuse  un  vif  besoin  de  respirer,  du  resserrement 
à la  poitrine,  des  palpitations  de  cœur  et  de  l’anxiété.  Si  les  inhalations 
d’acide  carbonique  se  prolongent,  le  pouls  se  ralentit,  la  conscience  se 
perd,  il  survient  du  délire  ou  du  coma,  et  la  mort  arrive  précédée  de 
convulsions. 

L’empoisonnement  par  l’acide  carbonique  présente  trois  périodes  : 
1°)  la  dyspnée;  2°)  les  convulsions;  3°)  la  paralysie. 

Pendant  la  première  période,  l’acide  carbonique  exerce  une  action 
stimulante  sur  les  centres  nerveux  bulbaires,  et  plus  particulièrement 
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sur  le  centre  respiratoire  et  le  centre  vaso-moteur.  Au  second  stade  de 
l’empoisonnement,  la  stimulation  porte  sur  d’autres  centres  moteurs 
(p.  288),  et  à la  troisième  période,  les  centres  moteurs  sont  paralysés. 

Pendant  le  stade  de  dyspnée , les  mouvements  respiratoires  s’accélè- 
rent en  même  temps  qu’ils  deviennent  plus  profonds.  Les  centres 
inhibitifs  et  accélérateurs  du  cœur  sont  stimulés  à la  fois,  mais  le 
pouls  se  ralentit,  parce  que  l’irritation  des  racines  du  pneumogastrique 
est  prépondérante.  La  pression  sanguine  s’élève  par  excitation  du 
centre  vaso-moteur  de  la  moelle  allongée.  Mais  il  faut  que  l’acide 
carbonique  stimule  en  même  temps  les  centres  vaso-moteurs  subsi- 
diaires de  la  moelle  épinière  (pp.  340  et  341),  ou  tout  ou  moins  qu’il 
agisse  directement  sur  les  parois  des  vaisseaux,  de  façon  à les  faire 
contracter  (p.  336),  attendu  queja  tension  vasculaire  reste  élevée  après 
la  division  de  la  moelle  épinière  au-dessous  du  bulbe.  Les  vaisseaux 
de  la  peau  se  dilatent  par  excitation  d’un  centre  dilatateur  selon 
Frankel. 

Pendant  la  période  des  convulsions , la  respiration  devient  de  plus 
en  plus  laborieuse,  l’ampleur  des  mouvements  expiratoires  augmente, 
puis  éclatent  les  convulsions  générales.  La  pression  sanguine  monte 
de  plus  en  plus,  le  pouls  devient  plus  lent  encore  et  le  ventricule 
droit  se  distend  davantage. 

A la  période  de  paralysie,  les  mouvements  inspiratoires  deviennent 
de  plus  en  plus  faibles  et  de  plus  en  plus  lents  et  ils  finissent  par 
s’arrêter  entièrement.  Le  centre  vaso-moteur  s’épuise,  la  pression  san- 
guine tombe,  d’autant  plus  rapidement  que  les  parois  musculaires  des 
vaisseaux  sanguins  paraissent  également  paralysées  (p.  336).  Le  cœur 
continue  à battre  encore  pendant  quelques  minutes  après  que  la 
respiration  a cessé  ; et  la  respiration  artificielle  pratiquée  à ce  moment 
peut  encore  prévenir  l’issue  funeste.  Des  guérisons  inespérées  ont  été 
obtenues  alors  que  les  pulsations  du  cœur  étaient  devenus  tout  à fait 
imperceptibles.  On  pratiquera  par  conséquent  la  respiration  artificielle 
même  dans  les  cas  en  apparence  les  plus  désespérés,  et  on  ne  cessera 
de  le  faire  que  si  une  ligature  énergique  du  doigt  ne  provoque  plus  de 
trace  de  congestion,  après  dix  minutes  d’application.  En  même  temps 
que  la  respiration  artificielle,  on  pratiquera  de  temps  en  temps  des 
pressions  sur  la  région  précordiale,  dans  le  but  d’exciter  le  cœur  à se 
contracter. 

Ces  observations  sont  applicables,  du  reste,  à tous  les  cas  d’empoi- 
sonnement où  l’asphyxie  est  la  cause  déterminante  de  la  mort. 
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A l’autopsie  des  personnes  mortes  par  asphyxie,  on  constate  une 
stase  veineuse  généralisée,  la  distension  du  cœur  droit,  la  congestion 
cérébrale  avec  exsudation  de  lymphe  ou  même  avec  extravasation  de 
sang.  Le  sang  est  entièrement  noir. 

Traitement.  — En  cas  d’empoisonnement  par  l’acide  carbonique, 
l’indication  est  d’oxygéner  le  sang  par  tous  les  moyens  possibles.  On 
place  le  malade  en  plein  air,  et  si  les  mouvements  respiratoires  ont 
cessé,  on  cherche  à les  réveiller  par  des  douches  d’eau  froide  sur  la 
face  et  sur  la  poitrine.  Au  besoin,  on  a recours  à la  respiration  artifi- 
cielle. L’attention  sera  particulièrement  fixée  sur  les  mouvements  du 
cœur.  Si  le  ventricule  droit,  distendu  parle  sang  et  paralysé,  ne  com- 
mence pas  bientôt  à battre,  on  ouvrira  la  veine  jugulaire  pour  remédier 
à la  dilatation  du  cœur  droit.  Comme  il  n’existe  pas  de  valvules 
importantes  entre  le  cœur  et  la  veine  jugulaire,  le  sang  du  cœur  droit 
peut  s’épancher  directement  au  dehors.  En  ouvrant  la  veine,  on  aura 
soin  d’empêcher  l’air  d’y  pénétrer. 

AC1DUM  HYDROCYAN1CUM  DILUTUM. 

Acide  cyanhydrique  dilué.  Acide  prussique.  — C’est  un  liquide 
renfermant  2 pour  100  en  poids  d’acide  cyanhydrique,  HCAz,  et 
98  pour  100  d’eau. 

Il  est  incolore,  d’une  odeur  particulière,  d’une  densité  de  0,997. 

On  l’emploie  à la  dose  de  deux  à huit  gouttes.  En  lotions,  on  peut 
l’utiliser  à la  dose  de  cinq  à dix  gouttes  pour  30  gr.  d’eau,  d’eau  de 
rose  ou  d’eau  de  fleurs  de  sureau.  On  y ajoute  4 gr.  de  glycérine  pour 
prévenir  l’évaporation  de  l’acide. 

Préparations.  B.  P. 

Vapor  Acidi  Hydrocyanici. 

Tinctura  Chloroformi  et  Morphines  (1  vol.  pour  16). 

Ii.  P.  Vapor  Acidi  Hydrocyanici.  — On  ajoute  10  à 15  gouttes  d'acide  cyandrique  dilué 
à 4 gr.  d'eau  et  on  fait  inhaler  les  vapeurs  qui  se  dégagent  de  ce  mélange. 


Action.  — C’est  un  des  poisons  les  plus  énergiques  que  nous  connais- 
sions. Il  arrête  le  mouvement  protoplasmique,  tue  les  infusoires,  fait 
cesser  les  oxydations  et  les  fermentations.  Appliqué  sur  la  peau,  il 
traverse  l’épiderme  et  paralyse  les  terminaisons  des  nerf  sensitifs  : on 
constate  de  l’engourdissement  et  de  l’insensibilité  à la  région,  en  mêmé 
temps  que  le  sens  du  toucher  est  émoussé  ou  même  aboli*  Il  est 
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rapidement  absorbé  par  les  muqueuses.  Il  suflit  d’une  seule  goutte 
d’acide  cyanhydrique  pur  appliquée  sur  l’œil,  sur  la  muqueuse  nasale 
ou  buccale,  pour  foudroyer  un  animal  de  petite  taille,  et  même  pour 
amener  la  mort  chez  les  animaux  de  grande  taille.  Les  pupilles  sont 
largement  dilatées  et  l’animal  avant  de  tomber  pousse  d’ordinaire  un 
cri  caractéristique.  Si  la  dose  tout  en  étant  mortelle  est  moins  élevée, 
on  observe  des  symptômes  d 'empoisonnement  que  l’on  peut  diviser  en 
trois  périodes.  A la  première  période,  c’est  surtout  le  cerveau  qui  est 
atteint.  Il  survient  de  l’ivresse,  des  vertiges,  la  marche  devient  incer- 
taine, la  respiration  se  ralentit  pour  devenir  ensuite  rapide  ; le  pouls  est 
irrégulier.  Le  second  stade  est  caractérisé  par  de  violentes  convulsions, 
toniques,  et  cloniques.  La  tête  est  renversée  en  arrière,  les  membres 
sont  raidis  et  étendus,  la  sensibilité  est  perdue,  bien  que  de  légers 
mouvements  réflexes  soient  encore  possibles.  La  troisième  période  est 
celle  du  coma  : la  sensibilité  est  entièrement  abolie,  les  muscles  volon- 
taires sont  paralysés,  le  pouls  est  imperceptible,  les  mouvements 
respiratoires  sont  lents,  superficiels  et  à expiration  prédominante, 
puis  la  mort  survient. 

Il  est  évident  que  ce  sont  là  des  symptômes  d 'asphyxie.  Ils  sont  tout 
à fait  comparables  à ceux  de  l’empoisonnement  par  l’acide  carbonique, 
avec  cette  différence  qu’ils  se  manifestent  d’une  manière  beaucoup 
plus  rapide;  ils  sont  encore  analogues  à ceux  de  l’intoxication  par 
l’hydrogène  sulfuré.  Les  convulsions  s’observent  uniquement  chez  les 
' animaux  à sang  chaud  et  non  chez  la  grenouille.  Elles  ressemblent 
sous  ce  rapport  aux  convulsions  de  l’asphyxie  simple  (p.  288);  elles 
en  different  en  ce  que  le  sang  empoisonné  par  l’acide  cyanhydrique  est 
rouge  comme  le  sang  artériel,  tandis  que  dans  l’asphyxie  ordinaire,  le 
sang  est  tout  à fait  noir.  En  outre,  les  convulsions  de  l’acide  prussique 
ne  cessent  pas  si  on  pratique  la  respiration  artificielle. 

Dans  les  cas  foudroyants,  la  mort  est  due  à l’arrêt  du  cœur  ; lorsque 
la  marche  de  l’empoisonnement  est  moins  rapide,  la  mort  est  amenée 
par  la  paralysie  de  la  respiration.  Il  en  résulte  que  dans  le  premier  cas 
le  sang  contenu  dans  le  cœur  gauche  a l’aspect  du  sang  artériel,  tandis 
qu’il  est  veineux  dès  que  la  mort  tarde  pendant  quelques  minutes. 
Il  est  reconnu  que  pendant  la  première  période  de  l’empoisonnement 
par  l’acide  prussique,  le  sang  est  plus  artériel  que  de  coutume,  mais  il 
devient  veineux  par  la  suite.  On  a expliqué  ce  phénomène  en  disant 
que  le  sang,  sous  l’influence  de  l’acide  cyanhydrique,  perd  en  partie 
son  pouvoir  d’oxydation.  L’acide  formerait  avec  l’hémoglobine  un 
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composé  (cyan-hémoglobine)  qui  n’abandonne  pas  facilement  son 
oxygène  (p.  87).  Mais  il  est  à remarquer  que  le  plus  souvent  on  ne 
retrouve  pas  ce  composé  dans  le  sang  des  animaux  empoisonnés  par 
l’acide  cyanhydrique.  Il  me  paraît  plus  probable  que  l’aspect  artériel 
du  sang  à la  première  période  de  l’empoisonnement  est  dû  à la  dilata- 
tion des  vaisseaux  périphériques,  celle-ci  permettant  au  sang  de 
circuler  assez  rapidement  pour  ne  pas  subir  les  modifications  qu’il 
présente  à l’état  normal.  Un  fait  qui  prouve  tout  à fait  en  faveur  de 
cette  hypothèse,  est  que  la  pression  sanguine  s’abaisse  brusquement 
au  moment  où  le  sang  qui  circule  dans  les  veines  prend  l’aspect  du 
sang  artériel  (Rossbach). , 

Toutefois,  les  échanges  respiratoires  paraissent  également  gênés 
dans  une  certaine  mesure,  attendu  que  l’exhalation  de  l’acide  carbo- 
nique diminue  pendant  la  première  période  de  l’empoisonnement.  La 
diminution  du  pouvoir  d’oxydation  du  sang  ne  suffit  pas  à expliquer 
ces  résultats.  Étant  donné  que  les  convulsions,  de  caractère  asphyxi- 
que en  apparence,  surviennent  à un 'moment  où  le  sang  est  encore 
artériel,  on  admettra  plutôt,  pour  expliquer  cette  altération  des 
échanges  respiratoires,  que  l’acide  cyanhydrique  met  obstacle  à la 
respiration  interne  dans  le  tissu  nerveux  lui-même  (p.  290). 

L’arrêt  du  cœur  chez  les  mammifères  est  dû  en  partie  à l’irritation 
des  racines  bulbaires  du  pneumogastrique,  et  en  partie  à la  paralysie 
des  ganglions  moteurs  du  cœur. 

Appliqué  directement  sur  le  cœur  de  la  grenouille,  l’acide  cyanhy- 
drique arrête  le  battement  de  l’organe;  mais  si  l’on  irrite  immédia- 
tement après  le  muscle  cardiaque,  des  contractions  surviennent  : 
dans  la  suite,  l’irritablilité  musculaire  du  cœur  disparait  à son 
tour. 

L’arrêt  du  cœur  dépend  aussi  en  partie  de  l’irritation  des  racines 
du  pneumogastrique,  attendu  que  chez  certains  animaux  la  section  des 
nerfs  vagues  prévient  l’arrêt  du  cœur.  L’acide  cyanhydrique  élève 
d’abord  et  abaisse  ensuite  énormément  la  pression  artérielle;  en  même 
temps  le  pouls  se  ralentit.  Le  ralentissement  et  la  paralysie  des  mou- 
vements respiratoires  sont  dus  principalement  à l’action  de  l’acide 
cyanhydrique  sur  1 e centre  respiratoire  de  la  moelle  allongée.  Appliqué 
directement  sur  le  bulbe  chez  l’alligator,  l’acide  prussique  provoque 
une  expiration  profonde,  puis  la  mort,  tandis  qu’administré  par  d’au- 
tres voies,  il  n’exerce  son  action  qu’après  un  temps  considérable. 
L’acide  cyanhydrique  semble  paralyser  le  cerveau , les  nerfs  afférents 
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périphériques,  et  ensuite  la  moelle  épinière , les  nerfs  moteurs  et  les 
muscles.  Les  nerfs  afférents  sont  ainsi  paralysés  avant  lamoelle  épinière. 
Ce  qui  le  prouve,  c’est  que  chez  les  grenouilles  empoisonnées  d’abord 
par  l’acide  prussique  et  ensuite  par  la  strychnine,  il  suffit  d’une  légère 
irritation  des  racines  des  nerfs  sensitifs  pour  produire  le  tétanos,  alors 
que  l’irritation  des  nerfs  périphériques  ne  donne  plus  aucun  résultat. 
Ce  fait  a été  observé  par  Kiedrowski,  travaillant  sous  la  direction  de 
Reichert.  Le  même  savant  a étudié  l’action  paralysante  des  applications 
locales  d’acide  prussique  sur  les  muscles  et  les  nerfs.  A cet  effet, 
il  détache  de  la  partie  inférieure  de  la  cuisse  d’une  grenouille  toutes  les 
parties  molles  et  même  l’os,  de  telle  façon  que  la  patte  ne  reste  plus 
attachée  au  corps  de  l’animal,  que  par  le  nerf  (fig.  166).  Cela  fait,  il 
sépare  l’un  de  l’autre  le  muscle  gastrocnémien  et  les  muscles  cruraux, 
puis  il  immerge  le  gastrocnémien  dans  une  solution  aqueuse,  tandis  que 
les  muscles  cruraux  avec  leurs  nerfs  sont  plongés  dans  une  solution 
d’acide  cyanhydrique.  Après  quatre  heures  de  séjour  dans  ce  liquide,  les 
muscles  cruraux  ne  se  contractent  plus  par  irritation  directe,  tandis 
que  le  gastrocnémien  continue  de  se  contracter,  ce  qui  prouve  que 
l’acide  prussique  paralyse  les  muscles.  L’irritation  du  gastrocnémien, 
de  son  nerf  f g ou  du  nerf  sciatique  a provoque  encore  des  mouve- 
ments réflexes  dans  le  corps  de  la  grenouille,  tandis  que  l’excitation 
des  muscles  cruraux  n’est  plus  suivie  de  mouvements  réflexes,  ce  qui 
prouve  que  les  terminaisons  intra-musculaires  des  nerfs  sensitifs  ont 
été  paralysées.  L’irritation  du  nerf  sciatique  a provoque  la  contraction, 
non  des  muscles  cruraux,  mais  du  gastrocnémien.  Il  est  probable  que  le 
poison  paralyse  tout  aussi  bien  les  nerfs  moteurs  que  les  muscles,  attendu 
que  l’irritation  directe  de  la  substance  musculaire  provoque  encore  de 
légères  contractions  musculaires  à un  moment  où  l’irritation  la  plus 
violente  des  nerfs  moteurs  ne  produit  plus  le  moindre  mouvement 
musculaire. 

Usages  thérapeutiques.  — L’acide  cyanhydrique,  associé  de  préfé- 
rence à la  glycérine,  s’emploie  à l’extérieur  pour  calmer  les  déman- 
geaisons qui  accompagnent  certaines  affections  de  la  peau.  On  l’utilise 
surtout  à l’intérieur  pour  calmer  l’irritabilité  de  l’estomac,  pour  arrêter 
les  vomissements,  et  pour  apaiser  les  douleurs  gastriques  ou  intesti- 
nales ainsi  que  les  palpitations  du  cœur  résultant  de  la  dyspepsie.  On 
peut  encore  y avoir  recours  pour  calmer  la  toux  de  la  bronchite,  de 
la  phtisie,  de  l’asthme  et  de  la  coqueluche.  Son  utilité  dans  la  chorée, 
l’épilepsie  et  l’hystérie  est  pour  le  moins  problématique.  L’acide  prus- 
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sique  est  parfois  employé  en  inhalations  pour  calmer  la  toux  et  l’irri- 
tabilité des  voies  respiratoires. 

ACIDUM  LACTICUM,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  lactique.  HC5H5O3  ; 90.  — C’est  un  liquide  renfermant  75  p.  100 
d’acide  lactique  absolu  sur  25  p.  100  d’eau. 

Propriétés.  — Il  est  sirupeux,  presqu’incolore,  inodore,  de  saveur 
très  acide,  de  réaction  acide.  Sa  densité  est  de  1,  2,  2.  Il  est  miscible 
en  toutes  proportions  avec  l’eau,  l’alcool  et  l’éther;  il  est  insoluble 
dans  le  chloroforme.  Il  ne  s’évapore  pas  à une  température  inférieure 
à 160°  C.:  à une  température  élevée,  il  émet  des  vapeurs  inflammables, 
puis  il  se  carbonise  et  finalement  il  se  volatilise  sans  laisser  de  résidu 
appréciable. 

Dose.  — 4 à 12  gr.  pro  die,  en  dilution  dans  de  l’eau,  ou  sous  forme 
de  limonade. 

On  l’emploie  comme  caustique  étendu  sur  du  lint  ou  sur  du  gutta- 
percha,  ou  mélangé  à de  la  silice  jusqu’à  consistance  de  pâte  molle. 
Après  12  heures  d’application,  on  enlève  le  caustique,  on  lave  et  on 
renouvelle  l’application,  si  on  le  juge  nécessaire. 

Préparation. 

B.  P.  DOSE. 

Acidum  Lacticum  Dilutum  (acide,  3 ; eau,  17)  ...  . 2 à 8 gr. 

Action.  — L’acide  lactique  en  solution  dans  l’eau  (1  pour  5)  a été 
employé  dans  le  but  de  dissoudre  les  fausses  membranes  du  croup  et 
de  la  diphthérie.  On  l’administre  parfois  contre  la  dyspepsie  à la  place 
de  l’acide  chlorhydrique,  ou  bien  encore  pour  diminuer  l’alcalinité  de 
l’urine  et  prévenir  les  dépôts  de  phosphates.  L’acide  lactique  donne 
d’excellents  résultats  dans  le  diabète  : on  le  donne  alors  à la  dose  de 
15  gr.  dans  une  pinte  d’eau  par  jour,  en  même  temps  qu’on  prescrit 
au  malade  de  la  viande  pour  toute  nourriture.  Certains  praticiens 
croient  que  l’acide  lactique  peut  provoquer  le  rhumatisme  chez  les 
diabétiques.  On  a encore  vanté  le  lait  battu  à la  place  de  l’acide  lac- 
tique. 

ACIDUM  OLEICUM,  B.  et  U.  S.  P. 

Acide  oléique.  — 'H  Gis  H33  O2.  C’est  un  liquide  jaunâtre,  huileux, 
devenant  peu  à peu  brun,  rance  et  acide  à l’air;  quand  il  est  pur,  il  est 
inodore,  insipide,  de  réaction  neutre.  Sa  densité  est  de  0,800  à 0,810. 
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Usages.  — L’acide  oléique  sert  à la  préparation  des  oléates,  dont 
l’absorption  paraît  plus  facile  et  plus  rapide  que  celle  des  pommades. 


Préparations. 

B.  P. 

Oleatum  Hydrargyri  (1  pour  9). 

Oleatum  Zinci  (1  pour  9). 

Unguentum  Zinci  Oleati  (oxyde  vert  de  mercure,  1 : acide  oléique,  9;. 
U.  S.  P. 

Oleum  Hydrargyri  (oxyde  vert  de  mercure,  1 ; acide  oléique,  9) 

Oleatum  Veratrinæ  (veratrine,  2;  acide  oléique,  98). 


CHAPITRE  XXIV. 


MÉTAUX. 

CLASSIFICATION  GÉNÉRALE  DES  MÉTAUX. 

Nous  avons  déjà  fait  observer  (p.  24)  que  la  classification  des  corps 
simples  d’après  Mendelejeff,  tout  en  étant  l’arrangement  le  plus  natu- 
rel que  nous  connaissions  jusqu’ici,  est  cependant  loin  d’être  à l’abri 
de  tout  reproche,  attendu  qu’elle  sépare  des  corps  simples  apparte- 
nant au  même  groupe  naturel,  les  métaux  terreux,  par  exemple.  Cette 
classification  est  essentiellement  basée  sur  le  pouvoir  atomique  des 
corps  simples.  Or  ce  pouvoir  atomique  n’est  pas  déterminé  définitive- 
ment pour  tous  les  éléments  chimiques.  Il  suffit  pour  en  être  con- 
vaincu, de  jeter  un  regard  sur  la  table,  à la  page  26.  On  y voit  que  le 
cuivre,  l’argent  et  l’or  appartiennent  à la  fois  au  groupe  I,  qui  ren- 
ferme les  métaux  mono-atomiques,  et  au  groupe  VIII.  Et  cependant 
les  composés  les  plus  communs  et  les  plus  stables  que  forme  le  cuivre, 
l’oxyde  et  le  sulfure,  paraissent  démontrer  que  ce  métal  est  bien  plutôt 
bi-atomique  que  mono-atomique.  L’argent  aussi  est  plutôt  bi-atomi- 
que  (1),  tandis  que  l’or  forme  deux  espèces  de  composés  et  est  tantôt 
mono-,  et  tantôt  tri-atomique.  J’ai  adopté  la  classification  de  Mendele- 
jeff, modifiée  par  Watts;  j’ai  fait  subir  quelques  changements  à cette 
classification,  pour  ne  pas  séparer  des  métaux  ayant  une  action  phy- 
siologique identique. 

Classe  I.  — MÉTAUX  MONO-ATOMIQUES  (2). 

Groupe  I.  — Alcalis  : potassium,  sodium,  lithium,  rubidium 
cæsium. 

II.  — Ammonium. 

(1)  La  formule  du  sous-oxyde  d'Ag.  est  Ag40.  Si  donc  l'argent  est  mono-atomique,  il  faut 

que  l’O  soit  tétra-atomique,  dans  l'hypothèse  où  cette  formule  serait  correcte.  Mais  si  l'Ag.  est 
biatomique,  on  peut  donner  à cet  oxyde  la  formule  suivante  : Ag  — Ag 

Ag-O- Ag. 

( Fowne's  Chemistry,  dans  Watts,  12®  éd.,  vol.  I,  p.  369.) 

(2)  Les  métaux,  dont  les  noms  sont  en  caractères  italiques,  ne  sont  pas  officinaux, 
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Classe  II.  — MÉTAUX  BIATOMIQUES. 

Groupe  I.  — Terres  alcalines  : calcium,  strontium,  barium. 

(Appendice.)  Métaux  terreux  : aluminium,  cérium, 
béryllium,  zirconium,  thorium,  lanthanum,  didy- 
mium, yttrium,  erbium. 

II.  — Magnésium. 

III.  — Cuivre,  zinc,  argent,  cadmium. 

IV.  — Mercure. 

Classe  III.  - MÉTAUX  TRIATOMIQUES. 

Thallium,  iridium,  gallium. 

Classe  IV.  — MÉTAUX  TÉTRA-ATOMIQUES. 

Étain,  plomb,  titanium. 

Classe  V.  — MÉTAUX  PENTA-ATOMIQUES. 

Azote,  phosphore,  arsenic,  antimoine,  bismuth,  vanadium,  tantalum, 
niobium  ou  columbium. 

Classe  VI.  — MÉTAUX  HEXA-ATOMIQUES. 

Chrome,  uranium,  tungstène,  molybdène. 

Classe  VII.  — MÉTAUX  HEPTA- ATOMIQUES. 
Manganèse,  voir  le  groupe  suivant. 

Classe  VIII. 

Groupe  I.  — Groupe  du  fer.  Fer,  nickel,  cobalt,  manganèse. 

II.  — Platine,  or. 

Réactions  générales  de  l'élément  acide  des  sels  métalliques.  — Les 
réactions  des  acides,  qui  entrent  dans  la  composition  des  sels  des  dif- 
férents métaux,  sont  décrites  à différentes  reprises  dans  les  pharma- 
copées. Afin  d’éviter  des  répétitions  inutiles,  nous  réunirons  dans 
un  tableau  unique  les  réactions  des  différents  acides.  Ces  réactions 
s’obtiennent  d’ordinaire  avec  la  solution  aqueuse  des  sels. 
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Sel. 

Réactif. 

Réaction, 

Acétate  *. 

Acide  sulfurique. 

Dégagement  de  vapeurs  d'acide  acétique, 
reconnaissables  à leur  odeur. 

» 

Perchlorure  de  fer. 

Coloration  rouge  foncée. 

Borate. 

Acide  sulfurique. 

Lorsque  la  solution  est  saturée,  dépôt  de 
lamelles  brillantes,  donnant  une  couleur 
verte  à la  llammc  do  l'alcool. 

Benzoate  *. 

Solution  diluée  de  sul- 
fate ferrique. 

Précipité,  couleur  de  chair. 

Bromure. 

Bisulfure  de  carbone 
et  eau  de  chlore. 

Si,  après  avoir  versé  le  bisulfure  de  carbone 
dans  la  solution  du  sel,  on  ajoute  de  l'eau 
de  chlore,  goutte  à goutte,  et  en  agit  ait 
constamment,  le  bisulfure  prend  une  colo- 
ration jaune  ou  jaune-brune  (violette,  si  le 
sel  renferme  de  l'iode). 

Carbonate. 

Acide. 

Effervescence. 

Bicarbonate. 

Acide. 

Effervescence  encore  plus  vive  que  dans  le 
cas  précédent.  Avec  une  solution  de  chlo- 
rure mercurique,  le  bicarbonate  donne  un 
précipité  blanc,  le  carbonate  un  précipité 
jaune. 

Citrate 

Chlorure  de  calcium. 

La  solution  reste  claire  à froid  ; si  on  la 
soumet  à l'ébullition,  on  obtient  un  préci- 
pité blanc,  le  citrate  de  calcium  étant  moins 
soluble  dans  l'eau  chaude  que  dans  l'eau 
froide. 

)) 

Acide  sulfurique  et 
chaleur. 

Carbonisation  et  dégagement  d'une  odeur 
d'acide  acétique. 

Chlorure. 

Nitrate  d'argent. 

Précipité  blanc,  soluble  dans  l'ammoniaque, 
insoluble  dans  lucide  azotique  ou  chlorhy- 
drique. 

Ilypophosphite. 

Chaleur. 

/ 

Chauffé  à sec  dans  un  tube-réactif,  il  dégage 
de  l'hydrogène  phosphore,  qui  s'enflamme 
spontanément  et  brûle  avec  une  flamme 
éclatante. 

)) 

Nitrate  d'argent, 

Précipité  blanc,  qui  tourne  rapidement  au 
brun  et  au  noir.  ; 

)) 

Acide  chlorhydrique 
et  chlorure  mereu- 
rique. 

Précipité  blanc  de  calomel,  et  ultérieure- 
ment séparation  de  mercure  métallique. 

Hyposulfite. 

Acide  sulfurique. 

Odeur  de  soufreen  combustion,  et  formation 
d'un  précipité  blanc  de  soufre  (le  bisulfite 
et  le  sulfite  ne  produisent  pas  de  précipite). 

lodure. 

Bisulfure  de  carbone 
et  eau  de  chlore. 

Si.  après  avoir  versé  le  bisulfure  de  carbone 
dans  la  solution  du  sel,  on  ajoute  de  l'eau 
de  chlore,  goutte  à goutte,  et  en  agitant 
constamment,  le  bisulfure  de  carbone  prend 
une  couleur  violette. 

* Les  sels  des  acides  organiques,  marqués  d'un  astérisque,  se  carbonisent  et  s'oxydent, 
en  laissant  un  résidu  de  carbonate,  lorsqu'on  les  chaude  dans  un  creuset  ou  sur  une  feuille 
de  platine.  Ce  carbonate  est  noirci  par  du  carbone,  lorsque  la  combustion  n'a  pas  été  poussée 
assez  loin  pour  transformer  tout  le  carbone  en  anhydride  carbonique.  Ce  résidu  donne  ia 
réaction  des  carbonates  (effervescence  par  les  acides),  et  il  est  souvent  nécessaire  de  convertir 
lo  carbonate  en  chlorure,  avant  que  d'avoir  recours  aux  reactions  qui  décèlent  la  nature  de 
l'élément  basique  du  sel  en  question. 
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Sel. 

Réactif. 

Réaction. 

Iodure. 

Eau  amidonnée,  empois 
d'amidon  , gélatine 
d'amidon,  et  eau  de 
chlore. 

Couleur  bleue  à froid,  qui  disparait  par  l'é- 
bullition. 

Nitrate. 

Acide  sulfurique  et 
cuivre. 

Dégagement  de  vapeurs  nitreuses. 

)) 

Acide  sulfurique  et 
sulfate  ferreux  en  so- 
lution. 

Lorsqu'on  verse  de  l'acide  sulfurique  dans 
une  solution  renfermant  un  nitrate,  et 
qu’ensuite  on  ajoute  prudemment  unesolu 
tion  de  sulfate  ferreux,  il  se  développe  une 
couleur  noirâtre. 

Oxalate  *. 

Chlorure  de  calcium. 

Précipité  blanc.  Avant  de  faire  cette  réac- 
tion avec  l'oxalate  de  ccrium  ou  de  fer, 
il  faut  décomposer  ces  derniers  sels  pur 
l’ébullition  en  présence  de  potasse  ou  de 
soude.  On  écarte,  en  filtrant,  l'oxyde  de 
cérium  ou  de  fer,  ainsi  obtenu,  et  on  fait  agir 
le  réactif  sur  le  liquide  filtré,  qui  contient 
l'oxalate  de  potasse  ou  de  soude. 

Phosphate. 

Chlorure  d'ammonium, 
ammoniaque  et  sul- 
fate de  magnésie. 

Précipité  blanc. 

1 Phosphure. 

Acide  sulfurique  ou 
chlorhydrique. 

Dégagement  d’hydrogène  phosphoré. 

Salicylate, 

Sels  ferriques. 

Couleur  d'un  violet  intense. 

Sulfo-carbolate. 

Perchlorure  de  fer 

Couleur  violette.  On  distingue  ce  sel  d'avec 
les  salicylates  pur  la  chaleur,  'qui  donne 
lieu  à un  dégagement  de  vapeurs  inflamma- 
bles, ayant  l'odeur  de  l'acide  phénique 

Sulfate. 

Chlorure  de  baryum. 

Précipité  blanc,  presqu'insoluble  dans  l'a- 
cide azotique. 

Sulfure. 

Acides  minéraux,  par 
exemple  l'acidechlor- 
hydrique  ou  sulfu- 
rique. 

Dégagement  d’hydrogène  sulfuré. 

Sulûte, 

Idem. 

Dégagement  d'acide  sulfureux.  (Ce  sel  a une 
réaction  neutre  ou  légèrement  alcaline.) 

Bisulfite. 

Idem. 

Idem.  (Ce  sel  a une  réaction  acide.) 

Tartrate  *. 

Acide  acétique  , en 
présence  de  potasse. 

Précipité  blanc  cristallin  de  bitartrate. 

» 

Acide  sulfurique  et 
chaleur. 

Carbonisation,  et  dégagement  d’une  odeur 
de  sucre  brûlé. 

« 

Nitrate  d’argent. 

Précipité  blanc,  qui  devient  noir  par  l’ébul- 
lition. 

Bitartrate  ' , 

Nitrate  d'argent. 

Neutralisée  par  la  potasse,  la  solution  de  ce 
sel  donne  un  précipité  blanc,  qui  devient 
noir  par  l'ébullition.  (Ce  sel  est,  d’autre 
part,  très  peu  soluble  dans  l’eau,  tandis  que 
le  tartrate  neutre  est  complètement  soluble. 

)) 

Acide  sulfurique  et 
chaleur. 

Même  réaction  qne  pour  le  tartrate. 
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Classe  I.  — MÉTAUX  MONO- ATOMIQUES. 

Grouve  I.  — Alcalins  : Lithium,  Sodium,  Potassium,  Rubidium, 
cæsium. 

Groupe  II.  - — Ammonium. 

J’ai  exclu  de  celte  classe  l’argent  et  l’or,  parce  que  leurs  propriétés 
physiques  tout  autant  que  leur  action  physiologique  semblent  démon- 
trer que  ces  métaux  doivent  être  rangés  à part.  J’ai  placé  l’ammonia- 
que dans  un  groupe  spécial,  parce  que  celte  substance  diffère  des 
alcalins  proprement  dits  en  ce  qu’elle  est  un  composé  et  non  un  élé- 
ment simple,  en  ce  qu’elle  est  volatile  et  jouit  de  propriétés  physiolo- 
giques tout  à fait  distinctes. 

Caractères  généraux.  — Ce  sont  des  bases  énergiques,  ayant  toutes 
de  vives  affinités  pour  l’oxygène.  Les  oxydes  du  premier  groupe  ne 
sont  pas  volatiles  et  sont  appelés  parfois  « alcalis  fixes»;  l’ammonia- 
que, au  contraire,  est  volatile.  Leur  réaction  à tous  est  fortement 
alcaline,  ils  neutralisent  promptement  les  acides,  colorent  en  bleu  le 
papier  de  tournesol  rougi  par  les  acides,  et  en  brun  le  papier  de  cur- 
cuma. 

Réactions  générales.  — Ils  ne  sont  pas  précipités  de  leur  solution 
par  l’addition  successive  1°  de  l’acide  chlorhydrique,  2'  de  l’hydrogène 
sulfuré,  3°  du  sulfure  d’ammonium,  4°  du  carbonate  d’ammonium, 
et  5°  du  phosphate  de  sodium. 

Action  physiologique  générale.  — Les  alcalis  ont  une  importance 
physiologique  capitale,  et  les  sels  de  potasse  et  de  soude  forment  une 
large  part  des  éléments  salins,  qui  entrent  dans  la  composition  du 
corps  humain.  Mais  le  rôle  de  ces  deux  bases  est  loin  d’être  identique: 
le  potassium  se  trouve  surtout  dans  le  protoplasme,  tandis  que  le 
sodium  se  rencontre  dans  les  liquides  de  l’organisme.  Ces  deux  sub- 
stances se  présentent  dans  le  corps  sous  la  forme  de  carbonates,  de 
bicarbonates,  de  chlorures,  de  phosphates  et  de  sulfates.  Mais  ces  sels 
ne  se  trouvent  pas  dans  tout  l’organisme  en  égales  quantités;  leur 
utilité  n’est  pas  non  plus  la  même.  Les  chlorures  sont  de  beaucoup 
les  plus  abondants,  et  l’on  peut  considérer  le  chlorure  de  sodium 
comme  l’élément  le  plus  important  des  11  u ides  nutritifs  qui  baignent 
nos  tissus.  Le  chlorure  de  sodium  forme  la  base  saline  de  ces  fluides; 
mais  il  est  d’autres  sels  qui  sont  indispensables  à la  vie  de  nos  tissus. 
Tous  les  liquides  de  l’organisme  sont  alcalins,  et  la  mort  arrive 
lorsque  cette  alcalinité  baisse  jusqu’à  un  certain  point,  bien 
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qu’à  ce  moment  les  liquides  et  les  tissus  soient  encore  loin  d’avoir 
une  réaction  acide.  Leur  réaction  ne  devient  acide  qu’après  la  mort. 
L’importance,  au  point  de  vue  de  la  nutrition,  des  différentes  sub- 
stances salines  a été  fort  bien  mise  en  lumière,  par  les  expérimen- 
tations sur  b'  cœur  delà  grenouille  (p.  362). 

L’action  des  sels  des  métaux  lourds , qui  n’entrent  pas,  à l’état  nor- 
mal, dans  la  constitution  de  l’organisme,  dépend  presqu’enlièrement 
de  la  base  et  fort  peu  seulement  de  l 'acide  qui  les  constituent.  Il  n’en 
est  pas  de  même  pour  les  alcalins  : l’action  de  leurs  sels  dépend,  pour 
une  grande  part,  de  la  nature  de  V acide. 

11  nous  paraît  nécessaire,  à la  suite  de  ces  considérations,  de  divi- 
ser les  sels  alcalins  en  trois  groupes,  pour  faire  l’étude  de  leur  action 
physiologique  : 

1°  Sels  alcalins,  hydroxydes,  carbonates  et  bicarbonates  (sous-divi- 
sion : sels  à acide  organique,  acétates,  citrates,  tartrates); 

2°  Chlorures; 

3°'  Sulfates  et  autres  sels,  dont  l’absorption  est  fort  lente. 

Action  générale  des  sels  du  groupe  alcalin.  — L’activité  des  alcalins 
est  amoindrie  lorsqu’ils  se  trouvent  combinésà  l’acide  carbonique  ou  à 
des  acides  organiques.  Les  hydroxydes  exercent  une  action  locale 
intense  sur  les  tissus  ; l’action  des  carbonates  est  de  même  nature, 
mais  plus  faible.  Cette  action  est  moins  vive  encore  pour  les  bicarbo- 
nates, et  elle  fait  tout  à fait  défaut  aux  acétates,  aux  citrates  et  aux 
tartrates.  Les  hydroxydes  de  potasse  et  de  soude  dissolvent  les  tissus 
cornés,  notamment  l’épiderme.  Ils  se  combinent  à l’albumine,  en 
formant  un  albuminale  alcalin  soluble. 

Appliqués  sur  la  peau,  les  alcalis  caustiques  enlèvent  vivement  l’eau 
aux  tissus  et  donnent  lieu  à une  solution  qui  ramollit  et  dissout  par- 
tiellement l’épiderme,  pour  exercer  ensuite  son  action  sur  les  tissus 
plus  mous  qui  se  trouvent  à la  profondeur  du  derme;  ces  tissus  se 
dissolvent  et  se  nécrosent  ; puis  survient  une  inflammation  périphéri- 
que, qui  détache  et  élimine  l’eschare.  Fluidifiés  par  les  liquides  qu’ils 
absorbent,  les  alcalis  caustiques  fusept  rapidement  sur  les  régions 
voisines;  or,  c’est  là  un  inconvénient  sérieux  à leur  application  ; aussi 
lorsqu’on  se  décide  à avoir  recours  à ces  agents,  faut-il  avoir  soin  de 
les  appliquer  sur  une  étendue  de  peau  moindre  que  l’étendue  de 
l’eschare  que  l’on  veut  obtenir.  La  facilité  avec  laquelle  les  alcalis 
caustiques  détruisent,  en  largeur  et  en  profondeur,  les  tissus  à travers 
lesquels  ils  s’infiltrent,  doit  les  faire  employer  de  préférence  à tout 
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autre  caustique,  chaque  fois  qu’il  est  indiqué  de  produire  une  cautéri- 
sation énergique  et  étendue,  par  exemple  dans  le  traitement  des  plaies 
empoisonnées. 

Lorsqu’on  les  applique,  comme  caustiques,  sur  des  ulcères  de  mau- 
vaise nature,  sur  des  cancers,  etc.,  on  peut  limiter  l’étendue  de  leur 
action,  en  leur  additionnant  de  la  chaux,  pour  former  ce  que  l’on 
appelle  communément  le  caustique  ou  la  pâte  de  Vienne.  L’eau  que 
les  alcalis  enlèvent  aux  tissus  est  alors  absorbée  par  la  chaux  : on 
obtient  ainsi  un  hydroxyde  solide  qui  empêche  le  caustique  de  s’étendre 
et  de  couler  sur  les  côtés. 

A une  concentration  moindre,  les  alcalis  caustiques  n’exercent  plus 
sur  la  peau  qu’une  irritation  suffisante  pour  produire  de  l’exsudation; 
mais  comme  ils  ramollissent  et  dissolvent  l’épiderme,  ils  ne  donnent 
lieu  que  difficilement  au  développement  de  vésicules.  Dilués  davantage 
encore,  ils  ne  font  que  congestionner  et  rougir  la  peau  : ce  sont  alors 
des  rubéfiants.  On  s’en  sert,  dans  ce  but,  pour  calmer  le  prurit  qui 
accompagne  certaines  affections  cutanées,  ou  pour  provoquer  une 
dérivation  thérapeutique. 

L’ammoniaque  ne  dissout  pas  l’épiderme,  et  n’agit  pas,  à la  diffé- 
rence de  la  potasse  et  de  la  soude,  comme  un  caustique  immédiat. 
L’ammoniaque  traverse  seulement  les  couches  épidermiques  superfi- 
cielles, irrite  le  derme  et  provoque  un  épanchement  de  lymphe  qui 
soulève  l’épiderme  : c’est  un  vésicant.  Si  l’on  empêche  l’évaporation 
du  liquide,  et  que  l’application  se  prolonge,  on  peut  produire  la  sup- 
puration ou  même  la  cautérisation  de  la  peau. 

Les  alcalis  ont  un  pouvoir  dissolvant  très  énergique,  surtout  vis-à-vis 
des  substances  grasses  : on  peut  les  employer  pour  nettoyer  la  peau. 
Mais  comme  ils  provoquent  très  souvent  une  vive  irritation,  lorsqu’on 
les  emploie  seuls,  il  vaut  mieux  avoir  recours  au  savon,  qui  les  ren- 
ferme, ou  à des  sels  qui  n’ont  pas  de  caractères  alcalins  aussi  pro- 
noncés, comme  le  borax. 

Administrés  par  les  voies  digestives,  les  alcalis  neutralisent  tous  les 
acides  de  la  bouche.  Ils  calment  les  douleurs  dentaires,  qui  sont  dues 
à l’irritation  d’un  nerf  dénudé  au  fond  d’une  dent  cariée,  ou  qui 
dépendent  de  l’irritation  par  des  sécrétions  acides  de  cette  partie  des 
racines  qui  avoisine  les  gencives.  Une  solution  diluée  de  bicarbonate 
de  soude,  en  gargarismes,  apaise  souvent  les  douleurs  dentaires,  et 
calme  la  céphalalgie  qui  résulte  d’une  irritation  dentaire.  On  se  sert 
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communément  du  borax,  pour  guérir  les  aphtes,  et  on  emploie  le 
savon  pour  nettoyer  les  dents. 

Arrivés  dans  l 'estomac,  les  alcalins  activent  la  sécrétion  du  suc  gas- 
trique. Lorsque  ce  suc  fait  défaut,  que  la  digestion  est  lente,  et  que  les 
malades  accusent  une  sensation  de  poids  au  niveau  de  l’estomac,  il  est 
bon  d’administrer,  avant  le  repas,  ou  au  commencement  du  repas,  les 
alcalins,  soit  sous  forme  de  mixture  ou  d’eau  gazeuse  potassique  ou 
sodique.  La  quantité  d’acide  sécrété  après  leur  introduction  dans 
l’estomac  est  à même  de  les  neutraliser  aussitôt  ; seuls,  les  alcalis 
caustiques,  qui  agissent  très  rapidement,  ont  le  temps  de  développer 
leur  action  locale,  avant  d’être  neutralisés  par  le  suc  gastrique  acide. 
Il  en  serait  encore  de  même,  si  l’on  ingérait  de  fortes  quantités  d’autres 
substances  alcalines.  La  muqueuse  stomacale  est  parfois  tapissée 
d’une  couche  épaisse  de  mucosités,  qui  empêchent  ;ï  la  fois  la  sortie 
du  suc  gastrique  hors  des  follicules  glandulaires  et  l’entrée  dans  le 
sang  de  l’albumine,  transformée  en  peptone.  Or  les  alcalis  caustiques 
dissolvent  très  facilement  les  matières  muqueuses.il  est  possible  qu’ils 
exercent  cette  action,  avant  d’être  neutralisés  par  l’acide  gastrique, 
car  on  voit  parfois  les  alcalis  caustiques  rendre  de  précieux  services, 
dans  des  cas  où  une  quantité  correspondante  de  carbonates  alcalins 
avait  fait  peu  ou  pas  de  bien.  L’influence  que  les  alcalis,  administrés 
à de  faibles  doses,  exercent  sur  la  sécrétion  du  suc  gastrique,  leur  a 
fait  donner  le  nom  de  stimulants  gastriques  (p.  420). 

Lorsque  la  proportion  d’acide  dans  l’estomac  est  trop  forte,  soit  que 
le  suc  gastrique  en  renferme  une  trop  forte  quantité,  soit  que  la  pré- 
sence d’acides  résulte  de  la  décomposition  des  matières  alimentaires, 
la  digestion  est  ralentie,  et  il  se  produit  des  renvois  acides,  brûlants, 
après  les  repas.  Dans  ces  conditions,  nous  administrons  les  alcalins 
pour  neutraliser  l’acide  en  excès  et  rendre  à l’estomac  sa  proportion 
normale  d’acides.  Les  alcalins  agissent  alors  comme  antacides  (p.  426). 

Les  alcalis  font  office  d 'antidotes,  dans  le  cas  d’empoisonnement  par 
les  acides,  les  métaux  et  les  alcaloïdes.  En  effet,  ils  neutralisent  les 
acides,  ils  précipitent  les  métaux  sous  la  forme  d’oxydes  insolubles,  et 
ils  rendent  les  alcaloïdes  moins  solubles,  en  leur  enlevant  l’acide 
auquel  ils  sont  d’ordinaire  combinés.  Us  en  retardent  par  conséquent 
l'absorption  et  permettent  entre  temps  de  recourir  à d’autres  moyens. 

Les  matières  alimentaires,  en  sortant  de  l’estomac,  sont  normale- 
ment acides,  et  activent  par  conséquent  l’expulsion  de  la  bile  hors  de 
la  vésicule  biliaire.  Le  chyme  dont  l’acidité  est  en  partie  neutralisée 
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par  la  bile  et  le  suc  pancréatique,  conserve  d’ordinaire  une  réaction 
acide  pendant  tout  son  parcours  à travers  l’ intestin  grêle,  et  favorise 
la  sécrétion  du  suc  intestinal.  Cette  action  stimulante  fait  défaut,  et  la 
digestion  est  ralentie,  lorsque  le  suc  gastrique  est  neutralisé  par  des 
substances  alcalines.  Les  substances  alimentaires  traversent  alors  l’in- 
testin sans  être  digérées  et  ne  sont  par  conséquent  d’aucun  profit  pour 
l’organisme.  Si  ces  troubles  de  digestion  persistent,  le  sang  devient 
pauvre  en  matières  solides,  et  il  se  produit  de  l’émaciation  : dans 
ces  conditions,  les  graisses  sont  naturellement  résorbées  en  premier 
lieu,  et  il  peut  arriver  que  des  néoplasmes  de  nature  pathologique  se 
détruisent  spontanément  et  finissent  par  disparaître. 

Un  usage  immodéré  des  alcalis  ou  de  leurs  carbonates  est  donc 
nuisible  à la  santé;  employés,  sans  les  précautions  voulues,  dans  le 
traitement  de  l’obésité,  ils  peuvent  produire  des  suites  aussi  fâcheuses 
que  les  acides  auxquels  on  a parfois  recours  dans  les  mêmes 
circonstances  (p.  622). 

Injectés  directement  dans  le  sang,  les  alcalis  caustiques  déterminent 
la  mort  au  bout  de  quelques  minutes,  probablement  en  formant  des 
albuminates  alcalins  qui  se  coagulent  ensuite.  Quand  on  examine  le 
sang,  aussitôt  après  la  mort,  on  trouve  le  sang  coagulé.  Administrés 
en  petites  quantités  par  les  voies  digestives,  les  alcalins  augmentent 
l’alcalinité  du  sang,  mais  ils  sont  rapidement  éliminés  par  les  reins.  Iis 
provoquent  la  soif,  et  leurs  effets  diurétiques  sont  dus  en  partie  à la 
grande  quantité  d’eau  que  l’on  absorbe  après  leur  administration.  On  a 
fait  état  du  pouvoir  dissolvant  qu’ils  exercent  vis-à-vis  de  la  fibrine, 
pour  les  donner  dans  le  cas  de  rhumatisme  aigu,  à la  fin  de  prévenir 
le  dépôt  de  matières  fibrineuses  sur  les  valvules  cardiaques.  Mais  il 
n’est  pas  certain  que  nous  puissions,  sans  danger  pour  l’organisme, 
introduire  dans  le  sang  des  quantités  d’alcalins  suffisamment  fortes 
pour  produire  cet  effet. 

De  faibles  doses  de  liqueur  potassique  augmentent  la  quantité 
d’urée  et  de  sulfates  dans  l’urine.  Parkes  croit  pouvoir  en  conclure  que 
les  alcalins  activent  la  décomposition  des  matières  albuminoïdes  et 
pourraient  par  conséquent  être  rangés  parmi  les  altérants  (p.  474). 

On  a recours  aux  alcalins  pour  augmenter  la  quantité  d’urines  et 
pour  en  diminuer  l’acidité.  Ce  sont  des  diurétiques  (p.  49o)  et  des 
antacides  indirects  (p.  427). 

Action  générale  du  groupe  des  chlorures.  — Le  chlorure  de  sodium 
n’est  pas  seulement  une  des  principales  substances  salines  de  l’orga- 
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nisme  humain,  c’est  encore  un  des  dissolvants  les  plus  importants  des 
matières  albuminoïdes  du  corps.  L’albumine  est  soluble  dans  l’eau,  la 
globuline  au  contraire  est  insoluble  et  est  précipitée  de  ses  solutions 
par  l’addition  d’eau,  tandis  que  de  faibles  solutions  de  chlorure  de 
sodium  dissolvent  à la  fois  les  albumines  et  les  globulines.  C’est  pour 
ces  motifs  que  l’eau  exerce  une  action  franchement  irritante  sur  les 
surfaces  cutanées  mises  à nu,  et  sur  la  muqueuse  délicate  des  fosses 
nasales,  et  que  les  muscles,  plongés  dans  l’eau,  se  gonflent  et  se 
raidissent.  De  faibles  solutions  de  chlorure  de  sodium,  au  contraire, 
n’exercent  pas  la  moindre  action  irritante,  et  peuvent  être  appliquées 
sur  le  derme  dénudé  et  sur  les  muqueuses,  sans  causer  de  douleur,  et 
sur  les  muscles  et  les  nerfs,  sans  en  altérer  la  structure.  Dans  les  expé- 
rimentations physiologiques,  on  se  sert  communément  d’une  solution 
de  chlorure  de  sodium  à 0,65  pour  '100  dans  l’eau,  comme  base  du 
liquide  nutritif  à injecter  dans  le  cœur  et  les  vaisseaux  de  la  grenouille, 
que  l’on  soumet  à la  circulation  artificielle;  celte  solution  est  en  outre 
employée  comme  dissolvant  des  alcaloïdes  que  l’on  désire  injecter 
dans  le  sac  lymphatique  de  la  grenouille  : on  évite  ainsi  les  phéno- 
mènes d’irritation  qui  résultent  de  l’injection  des  solutions  aqueuses, 
sans  addition  de  sel.  Dans  les  traités  de  physiologie,  on  donne  souvent 
le  nom  de  solution  saline  normale  à la  solution  de  0,65  de  chlorure  de 
sodium  dans  100  d’eau  distillée. 

Employé  en  substance,  ou  en  solutions  concentrées,  le  chlorure  de 
sodium  précipite  les  globulines,  enlève  de  l’eau  aux  tissus,  et  produit 
une  violente  irritation  sur  le  derme  dénudé,  les  membranes 
muqueuses,  les  muscles  et  les  nerfs. 

Administré  en  grandes  quantités  par  les  voies  digestives,  le  chlorure 
de  sodium  irrite  l’estomac  et  produit  des  vomissements.  Ce  sel  est 
absorbé  avec  une  grande  rapidité,  mais  il  est  aussi  excrété  et  éliminé 
si  vite,  qu’il  n’exerce  aucune  irritation  appréciable  sur  aucune  partie 
du  corps,  sauf  sur  cette  partie  du  système  nerveux,  qui  perçoit  la  sensa- 
tion de  la  soif. 

Après  l’absorption  de  fortes  quantités  de  chlorure  de  sodium,  la  soif 
devient  tellement  vive  que  rien  ne  saurait  plus  arrêter  le  besoin  de  la 
satisfaire.  Si,  dans  de  pareilles  circonstances,  il  est  impossible  de 
trouver  de  l’eau  fraîche,  d’autres  parties  du  système  nerveux  sont 
affectées,  et  l’on  a vu  être  atteints  de  délire  des  voyageurs,  dont  la 
provision  d’eau  était  épuisée  dans  le  désert,  et  des  naufragés  qui 
avaient  bu  de  l’eau  de  mer.  Cependant  il  est  difficile  de  déterminer  la 
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part  qui  revient  à l’action  irritante  du  chlorure  de  sodium  sur  le 
cerveau,  car  un  grand  nombre  d’autres  facteurs  peuvent  intervenir 
dans  la  production  de  ces  accidents.  Dans  lés  circonstances  ordinaires, 
la  soif,  qui  est  provoquée  par  l’absorption  d’une  certaine  quantité  de 
chlorure  de  sodium,  amène  à son  tour  l’absorption,  par  les  boissons, 
de  la  quantité  d’eau  qui  est  nécessaire  à l’élimination  du  sel  par  les 
reins  : la  proportion  physiologique  d’eau  et  de  chlorure  de  sodium 
dans  le  corps  se  tiouve  alors  rétablie.  Pendant  son  séjour  dans  le 
corps,  le  sel  marin  ne  paraît  pas  altérer  la  structure  des  tissus;  les 
modifications  principales  auxquelles  il  donne  lieu,  sont  dues  selon 
toute  apparence  à l’action  qu’il  exerce  sur  la  solubilité  des  substances 
albuminoïdes,  sur  les  phénomènes  d’osmose  entre  le  sang  et  les  fluides 
intercellulaires,  et  sur  la  circulation  de  la  lymphe  dans  les  tissus. 
Comme  conséquence,  le  chlorure  de  sodium  active  les  échanges  orga- 
niques, ainsi  que  le  démontre  l’augmentation  de  la  quantité  d’urée 
dans  les  urines.  Néanmoins  l’élimination  de  l’urée  augmente  aussi, 
lorsque  l’on  diminue  la  quantité  de  chlorure  de  sodium  absorbé 
journellement,  la  quantité  d’eau  absorbée  restant  la  même.  Ce  dernier 
phénomène  résulte  apparemment  de  ce  que  la  circulation  des  fluides 
interstitiels  est  accélérée  (Voit),  mais  il  peut  dépendre  aussi  de  la  diffé- 
rence de  solubilité  des  substances  albuminoïdes,  contenues  dans  des 
solutions  de  chlorure  de  sodium  de  concentrations  différentes.  Certains 
protoplasmes  peuvent  ainsi  être  affectés  par  la  première  proportion  de 
chlorure  de  sodium,  contenu  dans  le  sang,  d’autres  protoplasmes 
peuvent  venir  en  contact  avec  une  solution  de  sel  marin  de  concen- 
tration différente.  On  s’explique  ainsi  comment  une  augmentation  et 
une  diminution  delà  quantité  de  sel  absorbé  peuvent,  l’une  et  l’autre, 
bien  que  dans  des  tissus  différents,  augmenter  les  échanges  nutritifs 
dans  l’organisme.  La  proportion  de  chlorure  de  sodium,  contenu  dans 
le  corps,  n’est  pas  toujours  la  même.  Elle  dépend  avant  tout  de 
l’absorption  journalière,  et  peut  être  accrue  et  abaissée  dans  certaines 
limites.  Si  l’on  prend,  pour  un  certain  temps,  une  quantité  fixe  et 
définie  de  sel  par  jour,  on  retrouvera  cette  même  quantité  dans  les 
urines  : la  quantité  de  sel,  présente  dans  le  corps,  reste  donc  la  même. 
Si  alors  on  augmente  cette  quantité,  la  quantité  de  chlorure  de  sodium 
qui  passe  dans  les  urines  n’est  pas  accrue  avant  trois  jours  : le  sel 
s 'emmagasine  dans  l’organisme.  A partir  du  troisième  jour,  on 
retrouve  dans  les  urines  la  quantité  journalière  de  chlorure  de  sodium  : 
la  quantité  de  sel,  contenue  dans  l’organisme,  reste  constamment  plus 
élevée.  Mais  si  on  diminue  de  nouveau  la  ration  journalière  de  sel 
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marin,  l’excrétion  n’en  diminue  pas  non  plus  avant  le  troisième  jour. 
A partir  de  ce  moment,  l’excrétion  du  sel  correspond  de  nouveau 
exactement  à l’absorption.  La  quantité  de  chlorure  de  sodium,  emma- 
gasinée dans  le  corps,  a disparu,  et  la  proportion  de  sel  dans  ie  corps 
est  revenue  à son  niveau  primitif  (1). 

Lue  augmentation  de  la  quantité  de  chlorure  de  sodium  adminis- 
tré par  jour,  n’accroît  pas  seulement  l’excrétion  de  sel  et  d’urée,  mais 
aussi  celle  des  substances  à hase  potassique. 

Inversément,  les  sels  potassiques  activent  l’élimination  des  sels 
sodiques.  II  se  produit  une  double  décomposition  entre  les  sels  potas- 
siques, autres  que  les  chlorures,  le  phosphate  ou  le  carbonate  de 
potassium  par  exemple,  et  le  chlorure  de  sodium  du  sang  : il  se  forme 
du  chlorure  de  potassium  et  du  phosphate  ou  du  carbonate  de  sodium. 
Ces  sels  de  nouvelle  formation,  n étant  d’aucune  utilité  pour  l’orga- 
nisme, sont  éliminés  par  les  reins  en  même  temps  que  le  phosphate  ou 
le  carbonate  de  potassium,  administré  en  excès.  On  peut  ainsi  enlever 
à l'organisme  de  notables  quantités  de  chlore  et  de  sodium.  Les 
animaux  herbivores  et  les  peuples  qui  vivent  presqu’exclusivement  de 
végétaux,  et  qui  absorbent  de  fortes  quantités  de  sels  potassiques, 
éprouvent  souvent  un  vif  besoin  de  chlorure  de  sodium,  et  les  trou- 
peaux de  bu Üles  des  prairies  d’Amérique  franchissent  souvent  des 
centaines  de  lieues  pour  trouver  à lécher  du  sel.  Cependant  les  sels 
potassiques  n’augmentent  l’élimination  du  chlorure  de  sodium  qu’en 
déans  certaines  limites,  et  lorsque  l’organisme  ne  renferme  plus  qu’une 
faible  proportion  de  sels  sodiques,  l’excrétion  n’en  subit  plus  le 
moindre  accroissement. 

Lorsque  les  tissus  contiennent  une  quantité  anormale  de  liquides, 
dans  le  cas  d’hydropisie  par  exemple,  une  augmentation  de  la  teneur 
du  sang  en  substances  salines  est  à même  d’amener  l’absorption  de  ces 
liquides,  surtout  si  le  malade  ne  prend  qu’une  faible  quantité  d’eau. 
11  est  probable  que  les  alcalins  possèdent,  outre  leurs  qualités  diuré- 
tiques, la  propriété  d’influencer  directement  la  nutrition  des  tissus,  et 
que  sous  ce  rapport  les  sels  potassiques  sont  préférables  aux  sels 
sodiques. 

Action  générale  du  groupe  des  sulfates,  etc.  — Ce  groupe  contient  les 
sels,  dont  l’absorption  est  très  lente,  tels  que  les  sulfates,  les  phos- 
phates et  les  bitartrates  alcalins.  Administrés  par  les  voies  digestives, 
ils  ne  passent  dans  l’urine  qu’en  faible  proportion.  Ce  sont  des 
purgatifs ; mais  si,  pour  un  motif  ou  l’autre,  leur  action  purgative  fait 

(1)  Ludwig,  Notes  manuscrites,  1869-1870. 
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defaut  et  qu’ils  demeurent  longtemps  dans  l’intestin,  l’absorption  se 
produit,  bien  que  fort  lentement.  Chez  les  herbivores,  dont  le  tube 
digestif  est  beaucoup  plus  long  que  celui  des  carnivores,  il  faut 
administrer  des  doses  plus  fortes  pour  déterminer  la  purgation.  Nous 
avons  discuté  déjà  leur  mode  d’action. 

Action  comparative  des  métaux  alcalins.  — Les  propriétés  de 
l’élément  basique  des  sels  alcalins  subissent  le  moins  d’altérations 
lorsque  les  alcalins  sont  combinés  à l’acide  chlorhydrique  : aussi 
sont-ce  les  chlorures  alcalins  que  l’on  choisit  pour  étudier  expérimen- 
talement l’action  comparative  des  métaux  de  ce  groupe. 

Groupe  I.  — Les  chlorures  de  lithium,  de  sodium,  de  potassium,  de 
rubidium  et  de  cæsium  produisent  successivement,  chez  la  grenouille, 
la  torpeur,  la  paralysie  et  la  mort.  Leur  action  se  porte  principalement 
sur  la  moelle  épinière , qu’ils  paralysent  ; seuls,  le  rubidium  et  le  potas- 
sium déterminent  au  préalable  une  légère  excitation.  Le  potassium  et 
le  lithium  paralysent  également  les  terminaisons  des  nerfs  moteurs. 
Sous  ce  rapport,  le  sodium  n’a  qu’une  action  beaucoup  plus  faible.  Le 
cæsium  et  le  rubidium  ne  déterminent  cette  paralysie  qu’à  de  très 
hautes  doses. 

Le  pouvoir  contractile  des  muscles  est  presque  toujours  affaibli  par 
le  lithium,  il  n’est  pas  influencé  par  le  sodium,  et  il  est  exalté  parles 
autres  métaux  alcalins,  administrés  à des  doses  faibles  ou  modérées. 
A forte  dose,  le  potassium  diminue  à la  fois  le  pouvoir  contractile  et 
l’irritabilité  des  muscles  volontaires  et  involontaires. 

Le  cœur  de  la  grenouille  faiblit  et  finit  par  s’arrêter  en  diastole. 

Groupe  II.  — L’ammonium  produit  des  symptômes  tout  différents. 
Au  lieu  de  paralyser  la  moelle  épinière,  moyennant  une  légère  excita- 
tion préalable,  et  de  déterminer  la  torpeur  et  la  mort,  l’ammoniaque 
excite  la  moelle  et  produit  des  convulsions  tétaniques.  Au  reste,  les 
propriétés  de  l’ammoniaque  sont  modifiées  dans  une  large  mesure  par 
le  radical  acide  auquel  ce  gaz  est  combiné.  Tous  les  sels  ammoniacaux 
exercent  leur  action  sur  la  moelle  épinière,  les  nerfs  moteurs  et  les 
inusités , qu’ils  paralysent  aux  degrés  ultimes  de  l’intoxication. 

La  structure  de  ces  organes  n’est,  du  reste,  pas  altérée  avec  la  même 
rapidité.  L’organe  affecté  en  première  ligne  et  conséquemment  les 
symptômes  de  l’empoisonnement  varient  avec  la  nature  du  sel 
employé.  Tel  sel  ammoniacal  affecte  en  premier  lieu  la  moelle 
épinière,  tel  autre  commence  par  attaquer  un  organe  différent. 
L’ammoniaque  et  le  chlorhydrate  d’ammoniaque  produisent  le  téta- 
nos. Le  bromhydrate  détermine  de  l’hyperesthésie  avec  spasmes  cio- 
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niques,  puis,  mais  seulement  à la  période  ultime  de  l’intoxication,  le 
tétanos.  Le  sulfate  d’ammoniaque  produit  également  de  l'hyperesthésie 
et  des  spasmes  cloniques,  mais  rarement  le  tétanos.  Le  phosphate 
donne  lieu  à la  paralysie,  sans  convulsions  préalables,  ni  cloniques  ni 
tétaniques  : après  l’administration  du  phosphate,  on  ne  constate,  pour 
tout  symptôme  de  nature  convulsive,  que  de  légères  contractions 
fi bri lia i res  lors  des  mouvements  des  membres  inférieurs,  avant  la 
cessation  des  phénomènes  réflexes.  L’iod hydrate  d’ammoniaque 
détermine  la  paralysie  progressive,  sans  tétanos.  Le  cerveau  est  affecté 
avant  la  moelle  épinière.  En  effet,  la  grenouille  coasse,  quand  on  la 
frappe,  tout  juste  comme  après  l’enlèvement  des  hémisphères  céré- 
braux, et  le  réflexe  conjonctival  disparait  avant  les  mouvements 
réflexes  des  membres  inférieurs. 

Les  sels  ammoniacaux  constituent  un  groupe  de  médicaments,  ayant 
des  propriétés  différentes  par  degrés  : à l’une  des  extrémités  de  cette 
série,  se  trouvent  des  substances,  exerçant  une  action  stimulante  sur 
la  moelle  épinière,  et  ne  possédant  aucune  propriété  paralysante  vis-à- 
vis  des  nerfs  moteurs;  à l’extrémité  opposée  de  la  série,  on  rencontre 
des  médicaments,  n’ayant  aucune  action  stimulante  vis-à-vis  de  la 
moelle  épinière,  mais  paralysant  à la  fois  la  moelle  et  les  nerfs  moteurs. 
L’ammoniaque  et  le  chlorhydrate  d’ammoniaque  ont  une  action  stimu- 
lante; l’iodhydrate  est  paralysant;  le  bromhydrate,  le  phosphate  et  le 
sulfate  se  trouvent  entre  les  deux  extrêmes. 

Groupe  1.  — MÉTAUX  ALCALINS. 

POTASSIUM.  K;  39. 

Provenance  des  sels  potassiques.  — Les  sels  potassiques  se  rencon- 
trent surtout  dans  les  cendres,  provenant  de  la  combustion  des  arbres 
et  des  plantes  ; le  nitrate  de  potassium  se  trouve  à l’état  natif  et  le 
bitartrate  de  potassium  se  dépose  pendant  la  fermentation  du  vin. 

Réaction  générale  des  sels  potassiques.  — Les  sels  potassiques  ne  don- 
nent de  précipité  ni  avec  le  sulfure  d’ammonium,  ni  avec  le  carbonate 
d’ammoniaque  : ces  caractères  négatifs  suffisent  à les  différencier 
d’avec  toutes  les  autres  bases,  à l’exception  du  magnésium,  du  sodium 
et  de  l’ammonium.  En  outre,  le  potassium  fournit  les  réactions  posi- 
tives suivantes  : 1°  il  précipite  lorsqu’on  le  convertit  en  tartrate  acide; 
2°  il  se  laisse  précipiter  par  le  perchiorure  de  platine;  II"  les  sels  potas- 
siques brûlent  avec  une  flamme  violette. 
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La  réaction  qui  se  base  sur  la  faible  solubilité  du  tartrate  acide  de 
potassium  est  la  seule  employée  par  la  pharmacopée  des  États-Unis. 
Pour  déceler  la  présence  de  l’hydrate,  du  carbonate  et  du  bicarbonate 
de  potassium,  on  a recours  à l’acide  tartrique;  on  emploie  l’acide  acé- 
tique, lorsque  le  sel  potassique  est  le  tartrate  double  de  potassium  et 
de  sodium.  Dans  la  plupart  des  autres  cas,  on  ajoute  ;'i  la  solution 
aqueuse  du  sel  potassique,  une  solution  saturée  de  bi tartrate  de 
sodium.  Le  chlorate  de  potasse  doit  être  calciné;  on  ajoute  ensuite  le 
réactif  à la  solution  du  résidu.  Le  sulfure  de  potassium  doit  être 
d’abord  décomposé  par  l’acide  chlorhydrique  bouillant  : on  filtre 
pour  séparer  le  soufre  et  on  neutralise  le  liquide  filtré  avant  d’y 
ajouter  le  réactif.  La  pharmacopée  des  États-Unis  n’indique  pas  de 
réaction  spéciale  pour  le  bitartrate  ou  le  permanganate  de  potassium. 

La  pharmacopée  anglaise  n’a  recours  à cette  réaction  que  pour  dé- 
celer le  tartrate  neutre,  l’acétate,  le  bromure  et  l’iodure  de  potassium. 
On  ajoute  au  tartrate  neutre  une  faible  quantité  d’acide  acétique  pour 
donner  lieu  à la  formation  du  tartrate  acide.  On  ajoute  de  l’acide  tar- 
trique à l’acétate,  au  bromure  et  à l’iodure  de  potassium.  Le  perchlo- 
rure  de  platine,  ajouté  à une  solution  de  sel  de  potassium,  y détermine 
un  précipité  jaune  et  cristallin  de  chloroplatinale  de  potassium,  peu 
soluble  dans  l’eau.  Lorsque  le  sel  potassique  n’est  pas  le  chlorure,  il 
se  transforme  au  préalable  en  chlorure  aux  dépens  du  chlore  qui  est 
combiné  au  platine  : d’où  une  perte  de  réactif,  à moins  que  l’on  n’ait 
soin,  ainsi  que  le  veut  la  pharmacopée  anglaise,  d’ajouter  toujours  de 
l’acide  chlorhydrique  à la  solution  potassique,  avant  de  faire  la  réac- 
tion. Lorsque  le  sel  potassique  est  un  bromure  ou  un  iodure,  on  n’a 
pas  recours  au  perchlorure  de  platine  pour  éviter  la  formation  de 
bromure  et  d’iodure  de  platine,  et  la  perte  de  réactif  que  celte  combi- 
naison entraînerait. 

Avant  de  faire  réagir  le  perchlorure  de  platine  sur  le  chlorate  de 
potassium,  on  soumettra  ce  sel  à la  calcination  pour  en  chasser  l’oxy- 
gène : il  reste  du  chlorure  de  potassium,  auquel  il  est  inutile  d’ajouter 
de  l’acide  chlorhydrique.  On  calcine  également  le  permanganate  de 
potassium  : il  se  forme  du  bioxyde  de  manganèse  et  de  la  potasse, 
qu’on  dissout  pour  la  séparer  du  bioxyde,  et  à laquelle  on  ajoute  de 
l’acide  chlorhydrique  comme  à l’ordinaire.  Quant  au  sulfure  de  potas- 
sium, on  le  décompose  par  l’acide  chlorhydrique  : l’acide  sulphydri- 
que  est  chassé  par  l’ébullition,  et  le  précipité  de  soufre  est  écarté  par 
filtration;  il  reste  du  chlorure  de  potassium,  auquel  on  ajoute  le 
réactif. 
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PRÉPARATION  DES  SELS  POTASSIQUES. 


SOURCE. 

MODE  DE  PRÉPARATION. 

Carbonate  de  K. 
(B.  et  U.  S.  P.) 

Cendres  végétales. 

Par  lixiviation,  évaporation,  et  cris- 
tallisation. 

Liquor  Potassæ.  (B.  P.) 
— Potassii.(U.S.  P.) 

Carbonate  de  K. 

On  traite  la  solution  de  carbonate 
par  la  chaux  éteinte,  et  on  évapore  en 
partie. 

Potasse  caustique. 
(B.  et  U.  S.  P.) 

kl. 

Le  môme,  sauf  qu'on  évapore  jusqü’à 
siccité  complète. 

Bicarbonate  de  K. 
(B.  et  U.  S.  P.) 

Id. 

On  fait  passer  CO2  h travers  la  solu- 
tion du  carbonate. 

Sulfite  de  K.  CU.  S.  P.) 

kl. 

O11  fait  passer  SO2  à travers  une  forte 
solution  de  carbonate,  jusqu'à  ce  qu’elle 
soit  acide,  on  ajoute  un  môme  poids  de 
carbonate  potassique  et  on  fait  cristalli- 
ser. 

Acétate  do  potas- 
sium. (B.  et  U.  S.  P.) 

kl. 

On  le  dissout  dans  l'acide  acétique. 

Citrate  de  potas- 
sium- (B-  et  U.  S.  P.) 

ld. 

On  le  neutralise  avec  de  l'acide 
citrique. 

Hypophosphite  de 
potassium  (U.  S.  P.) 

Id. 

On  le  décompose  par  l'hypophosphite 
de  chaux. 

Chlorate  de  potas- 
sium (B.  et  U.  S.  P.) 

ld. 

On  le  traite  par  du  chlore  et  de  la 
chaux. 

Sulfure  de  potassium 
(B  et  U.  S.  P.) 

Carbonate  de  potas- 
sium et  soufre. 

O11  les  chauffe  ensemble. 

Ferro  cyanure  de  po- 
tassium (U.  et  U.  S.  P.) 

Carbonate  de  potas- 
sium. 

On  le  fait  fondre  en  présence  du  fer  et 
de  matières  animales  ; puis  011  a recours 
à la  lixiviation  et  à la  cristallisation. 

Cyanure  de  potas 
sium. 

Ferro-cyanure  de  po- 
tassium. . 

On  le  chauffe  soit  seul,  soit  associé  au 
carbonate  de  potassium. 

Tartrate  acide  de  po- 
tassium (B.  et  U.  S.  P.) 

Tartre  crû  ou  argol. 

On  le  traite  par  du  charbon  ou  de 
l'argile. 

Tartrate  neutre  (B  et 
U.  S.  P ) 

Tartrate  acide. 

On  le  neutralise  avec  le  carbonate  de 
potassium. 

Nitrate  de  potassium 
(B.  et  U.  S.  P.) 

Natif. 

Sulfate  de  potassium 
(B.  et  U.  S.  P.) 

On  prépare  le  sulfate 
neutre  à l'aide  du  sulfate 
acide  que  l'on  obtient 
comme  résidu,  lors  de  la 
préparation  de  l'acide 
nitrique. 

On  neutralise  le  sulfate  acide  avec  du 
carbonate  de  potassium  ou  du  carbo- 
nate de  chaux. 

Permanganate  de  po- 
tassium (B.  et  U.  S.  P.) 

Chlorate  de  potasse, 
potasse  caustique  et 
oxyde  de  manganèse. 

On  les  chauffe  ensemble,  on  les  fait 
bouillir,  puis  on  neutralise. 

Bichromate  do  potas- 
sium (B.  et  U.  S.  P.) 

Chromate  de  potas- 
sium. 

On  le  traite  par  l'acide  sulfurique. 

lodure  de  potassium 
(B.  et  U.  S.  P.) 

Potasse  et  iode. 

Ou  môle  et  on  chauffe  avec  du  char- 
bon. 

Bromure  de  potas- 
sium (B.  et  U.  S.  P.) 

Potasse  et  brôme. 

Môme  modo  de  préparation. 
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Action  générale  des  sels  pot  assignes.  — D’après  Ringer,  le  potassium 
est  un  poison  pour  le  protoplasme  : appliqué  pendant  assez  longtemps 
et  en  solution  suffisamment  concentrée  sur  les  muscles  et  les  centres 
nerveux,  le  potassium  les  détruit.  Cette  propriété  n’appartient  pas  en 
propre  au  potassium  : le  sodium,  l’ammoniaque,  l’acide  cyanhydri- 
que et  autres  substances  chimiques  encore  exercent  également  celte 
action.  Les  sels  potassiques  diffèrent  probablement  des  sels  sodiques 
par  la  propriété  qu’ils  possèdent  de  filtrer  plus  facilement  à travers  les 
membranes  animales;  ils  sont  absorbés  et  éliminés  plus  vite  que  les 
sels  de  sodium.  Les  sels  potassiques  se  rencontrent  presqu’exclusive- 
ment  dans  les  corpuscules  du  sang,  dans  les  muscles  et  les  tissus, 
tandis  que  les  sels  de  sodium  se  trouvent  surtout  dans  les  liquides  de 
l’organisme. 

Mis  en  contact  avec  les  muscles,  à petite  dose,  les  sels  de  potassium 
augmentent  leur  pouvoir  contractile  (p.  164);  à haute  dose,  ou  après 
un  contact  prolongé,  ils  affaiblissent  et  finalement  paralysent  com- 
plètement la  fibre  musculaire.  Le  potassium  enraie  l’allongement 
de  la  contraction  musculaire,  produit  par  la  vératrine.  le  baryum,  le 
calcium,  le  strontium  ainsi  que  le  sodium  et  le  lithium  à haute  dose 
(p.  164). 

Les  sels  potassiques  exercent  sur  les  nerfs  moteurs  une  action  quel- 
que peu  paralysante  : ils  paralysent  également  les  centres  nerveux, 
après  une  excitation  préalable  de  courte  durée. 

Nous  avons  déjà  noté  la  différence  qui  existe  entre  le  potassium  et 
le  sodium,  directement  appliqués  sur  l’intestin  (p.  442).  A haute 
dose,  le  potassium  paralyse  la  fibre  musculaire  de  l’intestin;  cette 
action  paralysante  est  peut-être  la  cause  des  troubles  digestifs  qui  sur- 
viennent à la  suite  d’un  usage  prolongé  des  sels  potassiques  (Rossbach). 

Administrés  par  la  bouche,  à dose  élevée,  les  sels  potassiques  déter- 
minent, comme  beaucoup  d’autres  sels,  de  l 'irritation  gastro-intestinale. 
Toutefois,  leur  élimination  est  si  rapide  qu’ils  ne  peuvent  que  diffici- 
lement, pendant  leur  passage  dans  le  sang,  exercer  d’action  toxique 
sur  le  cœur;  il  est  probable  qu’ils  modifient  la  nutrition  des  tissus  et 
qu’à  ce  titre,  ils  agissent  comme  altérants.  Les  sels  potassiques 
peuvent  probablement,  jusqu’à  un  certain  point,  s’accumuler  dans 
l’organisme, de  la  même  manière  que  les  sels  sodiques  (p.  654).  Admi- 
nistrés par  les  voies  digestives,  les  sels  de  potassium  neutralisent  en 
partie  les  effets  toxiques  du  baryum.  J’ai  trouvé,  avec  Cash,  que  les 
sels  potassiques,  injectés  en  même  temps  que  des  sels  de  baryum. 
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exercent  sur  ees  derniers  une  action  antagoniste  (voir  p.  654),  et 
qu’avec  cette  précaution,  l’animal  en  expérience  résiste  à des  doses 
mortelles  de  baryum.  Des  expériences  anologues,  faites  avec  la  véra- 
trine,  ont  donné  des  résultats  négatifs. 

Ingérés  pendant  longtemps,  les  sels  de  potassium  produisent  l’abat- 
tement; à haute  dose,  ils  déterminent,  après  quelque  temps,  un  affai- 
blissement de  la  circulation.  Administrés  par  la  bouche,  ils  ne 
paralysent  pas  le  cœur , tandis  qu’en  injection  intra-veineuse,  ils  déter- 
minent successivement  : une  excitation  passagère,  des  spasmes 
cloniques,  la  paralysie  et  la  mort. 

La  mort  est  précédée  de  convulsions,  et  elle  est  produite  par  l’arrêt 
du  cœur,  tandis  que  la  respiration  continue.  Lors  mêmequeles  batte- 
ments cardiaques  et  les  mouvements  respiratoires  ont  cessé  et  que 
l’animal  est  mort  en  apparence,  on  peut  encore  le  ramener  à la  vie  en 
pratiquant  avec  patience  la  respiration  artificielle  et  en  irritant  le 
cœur  d’une  manière  mécanique  par  la  compression  de  la  région  car- 
diaque. Lorsqu’alors  le  cœur  recommence  à battre,  les  mouvements 
respiratoires  spontanés  tardent  encore  quelque  temps  à revenir.  Les 
cent) es  nerveux  sont  également  paralysés,  et  les  mouvements  volon- 
taires, tout  comme  les  phénomènes  réflexes,  sont  abolis  pour  quelque 
temps.  Au  moment  où  elle  reparaît,  l’excitation  réflexe  est  souvent 
fort  exagérée  : il  suffit  alors  d’un  léger  choc  ou  d’un  attouchement  à 
peine  perceptible  pour  faire  éclater  des  spasmes  musculaires  violents. 
Le  potassium  ressemble  à l’atropine  sous  ce  rapport;  nous  avons, 
du  reste,  déjà  discuté  l’explication  de  ce  phénomène  (p.  208). 

Les  effets  des  sels  potassiques  sur  la  circulation  ressemblent  quelque 
peu  à ceux  de  la  digitale.  A haute  dose,  ils  déterminent  une  chute 
rapide  de  la  pression  sanguine  et  de  la  fréquence  du  pouls.  Ile  faibles 
doses  de  sels  de  potassium  abaissent  légèrement  la  pression  sanguine 
et  le  nombre  de  pulsations  cardiaques;  à ces  phénomènes  succède 
bientôt  une  augmentation  de  la  pression  du  sang  et  de  la  fréquence 
du  pouls;  cependant  le  pouls  redevient  plus  lent,  à un  moment  où  la 
pression  artérielle  est  encore  élevée  au-dessus  de  la  normale,  et  ce 
ralentissement  se  maintient  encore  lorsque  la  pression  sanguine 
s’abaisse  pour  redevenir  normale.  L’élévation  de  la  pression  sanguine 
se  produit  alors  même  que  la  moelle  épinière  est  sectionnée  : elle 
résulte  probablement  de  la  contraction  des  artérioles  (p.  335). 

Polassii  Carbonas,  B.  et  U.  S.  P.,  (K2  CO3)  3H20;  330,  U.  S.  P. 
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Carbonate  de  Potassium,  K2C03,  renfermant  environ  16  p.  100  d’eau 
de  cristallisation. 

Caractères  et  Réactions.  — Poudre  cristalline,  blanche,  d’une  saveur 
alcaline  et  caustique,  très  déliquescente,  très  soluble  dans  l’eau, 
insoluble  dans  l’alcool,  donnant  les  réactions  des  carbonates  et  du 
potassium. 


1 gr.  25  centigr.  de  carbonate  ) (1  or.  d acide  nitrique  ou 

, . neutralisent  , ° ..  .7  , . 

de  potassium  ) ( 1 gr.  10  centigr.  d acide  tartrique. 

Action.  — Pris  à l’intérieur,  le  carbonate  de  potassium  agit  comme 
irritant.  On  l’administre  rarement  par  les  voies  digestives,  soit  à la 
place  de  la  liqueur  de  potasse  caustique,  ou  du  bicarbonate,  soit  pour 
faire  avec  l’acide  citrique  ou  l’acide  lactique  une  potion  gazeuse. 

On  l’emploie  surtout  pour  la  préparation  des  autres  sels  de  potas- 
sium. Appliqué  sur  la  peau  en  solution  diluée,  il  peut  servir  à cal- 
mer le  prurit;  dans  ce  but,  on  peut  aussi  employer  alternativement 
les  alcalins  et  les  acides  dilués. 

Liquor  potassœ,  B.  et  U.  S.  P.  Solution  de  potasse  caustique,  (KOH  ; 56) 
renfermant  5,84  (B.  P.)  ou  5 (U.  S.  P.)  pourcent  de  potasse  caustique. 

Uscujes.  — On  emploie  cette  liqueur,  diluée,  en  lotions  contre  les 
ladies  de  rousseur. 

On  l’administre  à l'intérieur  contre  les  maladies  squammeuses  de 
la  peau,  contre  l’acné  et  l’eczéma,  surtout  lorsque  ces  affections  se 
présentent  chez  des  sujets  goutteux,  ou  qu’elles  sont  accompagnées 
d’aigreurs.  La  liqueur  de  potasse  caustique  paraît  exercer  sur  l’esto- 
mac une  action  calmante,  cl,  pour  ce  motif,  elle  paraît  préférable  au 
bicarbonate  de  soude,  dans  le  cas  de  dyspepsie  irritatoire.  Elle  paraît 
également  utile  dans  l’ictère,  l’hypertrophie  et  le  cancer  du  foie,  le 
rhumatisme,  aigu  et  chronique. 

La  liqueur  de  potasse  caustique  active  l' absorption  de  la  graisse,  chez 
les  personnes  obèses;  seulement,  on  n’obtient  cet  effet  qu’aux  dépens 
de  la  santé  générale  (p.  652).  Elle  a été  employée  pour  accélérer  le 
départ  des  ganglions  engorgés  et  des  tumeurs  de  la  gorge. 

Elle  fluidifie  et  rend  plus  abondantes  les  sécrétions  de  la  muqueuse 
bronchique  : à ce  titre,  elle  peut  rendre  service  dans  le  catarrhe  sec 
des  bronches,  et  dans  la  bronchite  qui  survient,  par  accès,  chez  des 
personnes  atteintes  de  phtisie  pulmonaire  (p.  304). 
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Potassa  caustica,  B.  P.  ; Potassa,  U.  S.  P.;  KOH;  56.  Potasse  caustique. 
Hydrate  de  potassium. 

Caractères  et  réactions.  — On  l’emploie  sous  la  forme  de  crayons 
blancs,  durs,  très  déliquescents,  très  corrosifs.  Leur  solution  aqueuse 
fournit  les  réactions  de  potassium. 

Usages.  — On  a recours  à la  potasse  caustique  lorsqu'il  s’agit  de 
pratiquer  une  cautérisation  large  et  profonde,  par  exemple  dans  les 
morsures  de  serpents  ou  d’animaux  enragés,  ou  dans  les  plaies  empoi- 
sonnées. On  se  sert  parfois  de  la  potasse  caustique  pour  ouvrir  des 
abcès,  ceux  du  foie  notamment,  à la  fin  de  produire  des  adhérences 
entre  le  foie  et  les  parois  abdominales,  avant,  l’ouverture  de  l’abcès,  et 
de  prévenir  l’épanchement  du  pus  dans  la  cavité  du  péritoine.  Ringer 
conseille  de  l’appliquer  de  la  manière  suivante  : il  recouvre  la  peau 
d’un  morceau  épais  de  diachylon,  percé  d’une  ouverture  plus  petite 
que  l’eschare  qu’il  veut  obtenir,  et  il  pratique,  avec  la  potasse 
caustique  légèrement  humectée  d’eau,  des  frictions  suffisantes  pour 
faire  prendre  à la  peau  une  coloration  grisâtre;  il  lave  alors  la  peau 
avec  du  vinaigre  et  il  la  recouvre  d’un  cataplasme. 

U.  S.  P.  Potassa  cum  Calce.  — Caustique  de  Vienne. 

Préparation.  — C’est  un  mélange  à parties  égales  de  potasse  et  de 
chaux  vive,  converti  en  pâte  molle  avec  de  l’alcool. 

Caractères.  — Poudre  grisâtre,  déliquescente,  offrant  les  réactions 
du  potassium  et  du  calcium. 

Usages.  — Elle  est  moins  déliquescente  que  la  potasse  caustique  et 
son  action  est  plus  lente  et  mieux  limitée. 

Potasii  Bicarbonas,  B.  et  U.  S.  P.  Bicarbonate  de  Potassium.  KHC03; 

100. 

Caractères  et  Réactions.  — Prismes  rhombiques  droits,  incolores, 
de  saveur  faiblement  alcaline.  Ils  ne  sont  ni  déliquescents,  ni  corrosifs. 
L’acide  chlorhydrique  dilué,  ajouté  â une  solution  de  bicarbonate  de 
soude,  y détermine  une  vive  effervescence  et  forme  une  solution  qui 
donne  les  réactions  du  potassium,  et  qui  doit  êtreexempte  d’impuretés. 

i gr.  25 centigr  de  bicarbonate  ) , , ( 85  centigr.  d'acide  nitrique,  ou 

de  potassium  ) ( 90  centigr.  d acide  tartrique. 

Usages.  — La  solution  de  bicarbonate  de  potasse  peut  servir,  en 
applications  topiques,  à calmer  le  prurit.  On  donne  ce  médicament  à 
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l’intérieur  dans  la  dyspepsie,  le  rhumatisme,  la  goutte,  dans  le 
ténesme  vésical  qui  résulte  d’un  excès  d’acidité  de  l’urine,  dû  à l’acide 
urique,  ou  dans  le  cas  de  dépôt  de  l’acide  urique  dans  les  voies 
urinaires. 


Potassii  Acetas,  B.  et  U.  S.  P.  Acétate  cle  Potassium , CH2K  (COOH);  98. 

Caractères  et  Réactions.  — Flocons  blancs,  Feuilletés,  très  déliques- 
cents, dont  la  solution  donne  un  précipité  blanc  cristallin  (polassium) 
avec  l’acide  tartrique;  l’acide  sulfurique,  ajouté  à la  solution  d’acélale 
de  potasse,  met  l’acide  acétique  en  liberté  ; le  perchlorure  de  fer 
étendu  y détermine  une  coloration  d’un  rouge  foncé  (acétate). 

Dose.  — 1 à 4 grammes. 

Usages.  — Etant  peu  irritant  et  fort  soluble,  il  n’exerce  pas  sur 
l’estomac  d’action  bien  appréciable  et  il  est  rapidement  absorbé.  Dans 
le  sang,  il  est  converti  en  carbonate  : le  sang  et  les  sécrétions  qui  en 
dérivent  deviennent  plus  alcalins.  On  emploie  fréquemment  l’acétate 
de  potassium  dans  le  but  de  rendre  l’urine  plus  alcaline.  C’est  un  des 
diurétiques  les  plus  puissants  que  nous  possédions  : on  l’emploie 
fréquemment  dans  les  hydropisies,  soit  seul,  soit  assou'é  à d’autres 
diurétiques,  soit  combiné  à des  toniques  et  à des  stimulants  (acétate  de 
fer  et  éther  acétique). 

A haute  dose,  7 grammes  et  davantage,  et  à l’état  concentré,  il  est 
purgatif.  A titre  d 'altérant,  on  l’emploie  comme  les  autres  sels  de 
potassium,  dans  le  rhumatisme,  les  maladies  de  la  peau  et  les  engor- 
gements ganglionnaires. 

Potasii  diras,  B.  et  U.  S.  P.  Citrate  de  Polassium.  K5C6H5O7, 
H.20;  324. 

Caractères  et  Réactions.  — Poudre  blanche,  de  saveur  saline  et 
faiblement  acide,  déliquescente  et  très  soluble  dans  l’eau.  Chauffée 
avec  de  l’acide  sulfurique,  elle  forme  un  liquide  brun,  puis  donne  lieu 
au  dégagement  d’un  gaz  inflammable,  en  même  temps  que  l'odeur  de 
l’acide  acétique  apparaît  (citrate).  Sa  solution  fournit  les  réactions  du 
potassium;  mêlée  à une  solution  de  chlorure  de  calcium  et  chauffée, 
elle  reste  claire  jusqu’au  moment  de  l’ébullition  : alors,  on  voit  appa- 
raître un  précipité  blanc,  très  soluble  dans  l’acide  acétique.  Ce  préci- 
pité est  formé  de  citrate  de  chaux,  qui  est  moins  soluble  dans  l’eau 
chaude  que  dans  l’eau  froide. 

Dose.  — 1 à 4 grammes. 
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Usages.  — Le  cftrate  de  potassium  a une  saveur  agréable,  il  est  très 
soluble  et  n’irrite  pas.  Il  est  rapidement  absorbé  et  il  se  transforme 
dans  le  sang  en  carbonate.  Comme  il  est  moins  purgatif  que  les  autres 
sels  de  potassium,  on  peut  le  donner  à plus  haute  dose.  Absorbé,  il 
donne  les  effets  des  carbonates,  active  la  diurèse,  diminue  l’acidité  de 
l’urine  et  modifie  les  échanges  nutritifs  des  tissus.  C’est  un  antiscor- 
butique. 

Polasii  Tariras  A delà,  B.  P.;  Potasii  Bitartras , U.  S.  P.  Tartrale 
acide  de  Potassium,  Bitartrate  de  Potassium,  Crème  de  tartre  ; KHC4H^06; 
188. 

C’est  un  sel  acide  qui  se  dépose  lors  de  la  fermentation  du  jus  de 
raisins  (B.  P.). 

Caractères  et  Réactions.  — Poudre  blanche,  granuleuse,  ou  prismes 
courts,  coupés  en  biseau  aux  deux  bouts,  d’une  saveur  agréable, 
légèrement  acide,  peu  solubles  dans  l’eau,  insolubles  dans  l’alcool. 
Chauffée  dans  un  creuset,  la  crème  de  tartre  dégage  un  gaz  inflam- 
mable, développe  une  odeur  de  sucre  brûlé  et  laisse  un  résidu  noir 
(tartrale),  qui  fournit  les  réactions  des  sels  potassiques. 

Dose.  — 1 à 4 grammes  comme  diurétique;  8 à 16  grammes  comme 
purgatif. 

Usages.  — Ce  sel,  renfermant  deux  équivalents  d’acide  tartrique 
pour  un  équivalent  de  potassium,  a une  saveur  légèrement  acide,  et 
est  employé  dans  les  maladies  fébriles,  en  boissons  rafraîchissantes,  à 
la  place  d’acide  tartrique  ou  d’autres  acides.  La  liqueur  impériale  se 
prépare  en  dissolvant  4 à 6 grammes  de  tartrate  acide,  avec  un  peu  de 
sucre,  dans  un  demi-litre  d’eau  bouillante  et  en  y faisant  infuser  la 
moitié  de  la  pelure  d’un  citron  frais. 

A faible  dose,  la  crème  de  tartre  est  absorbée,  oxydée  dans  le  sang 
et  transformée  en  carbonate  : elle  est  diurétique  au  même  titre  que 
l’acétate. 

A haute  dose,  le  tartrate  acide  de  potassium  présente  une  grande 
avidité  pour  l’eau;  il  produit  des  selles  fort  liquides,  en  retenant  l’eau 
dans  l’intestin,  mais  il  n’exerce  pas  sur  ce  viscère  d’action  irritante  et 
n’en  active  pas  les  mouvements  péristaltiques.  Si  on  n’administre  pas 
de  médicament  propre  A activer  la  péristaltique  intestinale,  le  sel  et 
l’eau  qu’il  retenait  finissent  par  être  absorbés.  Les  effets  de  la  crème 
de  tartre  sont  en  tout  point  comparables  à ceux  d’un  simple  lavement 
d’eau,  qui  cheminerait  le  long  du  tube  intestinal,  d’un  bout  à l’autre. 
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La  crème  de  tartre  est  fréquemment  employée,  comme  purgatif,  dans 
le  cas  d’hydropisie,  qu’elle  soit  due  à une  maladie  de  cœur  ou  à une 
affection  rénale,  etdans  le  casde  maladiede Bright,  accompagnéeou  non 
d’épanchements.  On  associe  d’ordinaire  alors  le  tartrate  acide  de  po- 
tassium à de  la  résine  de  jalap  ou  de  scammonée,  pour  exciter  les 
contractions  péristaltiques  de  l’intestin. 

On  a eu  recours  aux  effets  laxatifs  de  la  crème  de  tartre  dans  la  dy- 
sentérie,  les  hémorragies  et  le  prolapsus  de  l’anus. 

Potassa  Tariras,  B.  et  U.  S.  I’.  Tartrate  de  Potassium,  K2  CU  H 4 Oe, 
II2O  (B.  P),  ou  (K2  C4  H 4 Oe)2,  II2O  ; 470  (U.  S.  P.) 

Caractères  et  réactions.  — Petits  prismes  incolores  à quatre  ou  à six 
facettes.  Comme  le  bitartrale,  le  tartrate  neutre  fournit  les  réactions 
de  l’acide  tartrique  et  du  potassium,  mais  il  est  beaucoup  plus  soluble 
dans  l’eau. 

Dose.  — Comme  diurétique,  1 à 4 grammes;  comme  purgatif,  8 à 
16  grammes. 

Usages.  — A faibles  doses,  il  est  absorbé  et  converti  dans  le  sang  en 
carbonate  : il  agit  comme  diurétique  et  antilithique,  à la  façon  de 
l’acétate  et  du  citrate.  A haute  dose,  il  est  purgatif. 

Potassii  Sulphas  (B.  et  U.  S.  P.)  Sulfate  de  Potassium,  K2  SO4. 

Caractères  et  réactions.  — Cristaux  prismatiques  à 6 pans,  terminés 
par  des  pyramides  à 6 faces,  incolores,  courts,  crépitant  sur  les  char- 
bons ardents,  faiblement  solubles  dans  l’eau,  insolubles  dans  l’alcool. 
Leur  solution  aqueuse  fournit  les  réactions  du  potassium  et  des  sulfates. 

Dose.  — 1 à 4 grammes. 

Préparations. 


B.  P. 

Pilula  Colocynthklis  Composita 1 p.  pour  24 

» » et  Hyoscyami . . 1 p.  » 36 

» Ipecacuanhæ  cum  Scitla 1 p,  » 3 

Pulvis  Ipecacuanhæ  Compositus 4 p.  » 5 


Usages.  — C’est  un  purgatif  salin,  auquel  on  a recours  dans  la  dys- 
pepsie, l’état  bilieux  et  l’albuminurie.  On  l’associé  communément  à 
un  amer  apéritif,  tel  que  la  rhubarbe.  On  l’emploie,  à cause  de  sa  du- 
reté, pour  pulvériser  des  substances  végétales  coriaces,  telles  que  la 
racine  d’ipéca.  Autrefois,  le  sulfate  de  potasse  avait  la  réputation  de 
pouvoir  tarir  la  sécrétion  du  lait,  et  il  était  employé,  dans  ce  but,  au 
moment  du  sevrage. 
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Potassii  Nitras,  B.  et  U.  S.  P.  Nitrate  de  potassium.  Nilre.  KAz03;  101. 

C’est  le  nitre  du  commerce  purifié  par  cristallisation  de  sa  solution 
dans  l’eau  distillée. 

Caractères  et  réactions.  — Masses  blanches  cristallines,  ou  cristaux 
prismatiques  à 6 faces,  incolores,  d’une  saveur  saline  fraîche;  proje- 
tés sur  des  charbons  ardents,  ils  détlagrent;  chautfés  dans  une  éprou- 
vette avec  de  l’acide  sulfurique  et  de  la  limaille  de  cuivre,  ils  donnent 
lieu  à un  dégagement  de  vapeurs  rutilantes  (nitrate).  Leur  solution 
fournit  les  réactions  du  potassium. 

Dose.  — 50  centigrammes  à 2 grammes. 

Préparations. 

B.  P.  Argenti  et  Potassii  Nitras.  U.  S.  P.  Argenti  Nitras  Dilutus. 

U.  S.  P.  Charta  Potassii  Nitratis.  Papier  nitré.  Papier  non  collé,  trempé  dans  une  solu- 
tion de  nitre  il  20  °/o,  puis  séché. 


Action.  — A haute  dose,  le  nitre  détermine  la  mort  par  gastro- 
entérite,  avec  vomissements,  faiblesse  et  arrêt  de  la  circulation,  dû  en 
partie  à l’action  réflexe  du  médicament,  et  en  partie  à son  action  directe 
sur  le  cœur.  Injecté  dans  le  sang,  le  nitre  ralentit  le  pouls  en  dimi- 
nuant l’excitabilité  des  ganglions  cardiaques,  il  abaisse  la  température, 
produit  la  dyspnée  et  la  mort.  Les  convulsions,  qui  précèdent  la  mort, 
sont  dues  à l’arrêt  du  cœur  et  à l’excitation  consécutive  du  cerveau  par 
du  sang  devenu  veineux. 


Usages. — Le  nitre  abandonne  facilement  son  oxygène;  pour  sou- 
lager la  dyspnée  des  asthmatiques,  on  peut  recourir  avec  avantage 
l’inhalation  des  gaz  qui  proviennent  de  la  combustion  du  papier  nitré. 
On  a prétendu  que  l’avantage  de  ces  inhalations  revenait,  en  grande 
partie,  au  nitrite  de  potassium. 

On  a administré  le  nitre  à l’intérieur  dans  la  bronchite  aiguë, 
l’asthme  spasmodique  et  la  dyspepsie,  avec  congestion  des  muqueuses. 
Le  nitre,  exerçant  une  action  locale  irritante,  sera  contr’indiqué  dans 
le  cas  d’inflammation  de  l’estomac,  de  l’intestin,  des  reins  et  de  la 
vessie. 

On  s’est  basé  sur  les  effets  que  le  nitre  exerce  sur  le  cœur  pour  l’ad- 
ministrer dans  l’hémoptysie  et  dans  les  hémorragies  provenant  d’au- 
tres organes.  On  a supposé  que  le  nitre  exerçait  sur  le  sang  une  action 
spéciale,  et  on  a fait  état  de  cette  propriété  imaginaire  pour  donner  le 
nitre  à l’intérieur,  dans  les  inflammations,  les  maladies  fébriles  et  les 
exanthèmes.  Le  nitre  est  usité  comme  altérant  dans  le  scorbut,  le  pur % 
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pura,  le  rhumatisme  et  la  goutte  : 1 gr.  25  eentigr.  de  nitreet2  gr.  de 
bicarbonate  de  potassium,  pris  le  matin  dans  un  grand  verre  d’eau 
enraient  parfois  un  accès  de  goutte,  et  calment  la  céphalalgie  consé- 
cutive à des  excès  de  table.  Comme  diurétique,  le  nitre  est  utile  dans 
l’hydropisie  et  la  gonorrhée,  et  comme  stimulant  de  la  vessie,  il  peut 
rendre  service  dans  les  cas  d’incontinence  d’urines. 

Potassii  Chloras , B.  et  U.  S.  P.  Chlorate  de  Potassium  ; KCIO3; 
122,4. 

Préparation.  — On  tait  passer  un  courant  de  chlore  à travers  un 
mélange  de  carbonate  de  potassium  et  de  chaux  éteinte.  Si  l’on  em- 
ployait le  carbonate  de  potassium  tout  seul,  ce  sel  serait  converti  en 
partie  en  KC1  : 3 K2  CÜ3  + 3 CI2  = 5 KCI  + KCIO3  + 3 CO2.  Pour  pré- 
venir cette  perte,  on  ajoute  de  la  chaux,  substance  beaucoup  moins 
coûteuse  que  le  carbonate  de  potassium.  Ce  mélange,  une  fois  saturé 
de  chlore,  est  bouilli,  fdtré  et  évaporé  : le  chlorate  se  dépose  en  cris- 
taux. K2  COs  4-  6 Ca  H2  02  + 6 CI2  = 2 KCI  Oa  + 5 Ca  CI2  4 Ca  C03  + 
6 H2  0. 

Caractères  et  réactions.  — - Le  chlorate  de  potasse  cristallise  en 
lamelles  transparentes,  hexagonales,  incolores.  Il  est  inodore;  sa 
saveur  est  salée,  fraîche;  il  est  peu  soluble  dans  l’eau  froide.  Associé 
au  soufre,  il  forme  un  mélange  détonant  par  la  trituration  et  par  le 
choc.  Mis  en  contact  avec  un  charbon  ardent,  il  fuse  avec  une  grande 
vivacité,  abandonne  son  oxygène  et  laisse  un  résidu  blanc,  qui  est 
soluble  dans  l’eau  et  fournit  les  réactions  du  potassium  et  du  chlo- 
rure. 

Dose.  — 50  centigrammes  à 2 grammes. 

Préparation  officinale. 

B,  P.  et  U.  S.  P.  DOSE. 

Troschisci  Potassii  Cliloratis.  30  eentigr.  par  pastille.  — 1 à G. 

Action  physiologique.  — Porté  directement  dans  le  torrent  circula- 
toire, le  ohorate  de  potassium  ne  produit  pas  les  mêmes  effets  que  les 
autres  sels  potassiques.  A faible  dose,  il  abaisse  d’abord  et  il  élève 
ensuite  la  tension  vasculaire,  et  il  accélère  le  pouls.  De  fortes  doses  de 
chlorate  de  potassium  arrêtent  brusquement  les  mouvements  respira- 
toires; en  même  temps,  la  pression  sanguine  descend  jusqu’à  zéro, 
tandis  qu’on  voit  le  cœur  continuer  encore,  pendant  une  demi-heure  à 


MATIÈRE  MÉDICALE  INORGANIQUE. 


6ü9 


trois  quarts  d'heure,  à fournir  des  contractions  de  fréquence  normale 
ou  légèrement  accélérées. 

Administré  à des  doses  élevées  dans  un  but  médical,  le  chlorate  de 
potassium  a produit  des  phénomènes  toxiques,  surtout  chez  les  enfants. 
Ces  accidents  surviennent  par  suite  d’une  transformation  de  l’hémoglo- 
bine du  saïuj  en  méthémoglobine.  Ils  consistent  en  hématurie  et  dimi- 
nution de  la  sécrétion  urinaire;  un  grand  nombre  de  canalicules 
rénaux  sont  bouchés  de  caillots  de  sang.  La  peau  prend  une  teinte  sale 
ou  jaunâtre  et  la  mort  arrive,  précédée  de  coma  ou  de  convulsions. 

Usages.  — Le  chlorate  de  potassium  est  surtout  usité  en  applications 
topiques  dans  la  bouche,  pour  rendre  à la  muqueuse  ses  propriétés 
normales  et  activer  la  cicatrisation  des  ulcères  dont  elle  est  le  siège. 
Il  est  utile  dans  la  stomatite,  des  nourrissons,  quelle  qu’en  soit  l’ori- 
gine, dans  la  stomatite  aphteuse  et  le  cancer  de  la  bouche.  On  a 
recours  aux  gargarismes  de  chlorate  de  potassium  dans  l’angine  folli- 
culaire, et  on  l’administre,  à l’intérieur  et  localement,  dans  le  croup, 
la  diphlhérie  et  le  spasme  du  larynx.  Pris  par  la  bouche,  il  calme  la 
sécheresse  de  la  gorge  que  l’on  observe  après  la  diphtérie  et  la  scar- 
latine. Administré  à temps,  il  paraît  pouvoir  calmer  ou  même  couper 
certaines  affections  catarrhales  du  nez,  de  la  gorge  et  du  larynx.  On  a 
employé  le  chlorate  de  potasse  contre  la  diarrhée  chronique,  avec 
déjections  muqueuses,  blanchâtres,  mucilagineuses.  Les  lavements  au 
chlorate  ont  été  préconisés  contre  la  dysentérie.  On  a cru  qu 'après 
son  absorption , le  chlorate  de  potassium  était  désoxydé  dans  le  sang, 
et  que  partant  il  pouvait  jouir  de  propriétés  désinfectantes  dans  le  cas 
d’empoisonnement  du  sang  et  de  lièvres  pernicieuses.  Le  chlorate  de 
potassium  passe  en  grande  partie  dans  les  urines  sans  se  décomposer, 
bien  qu’à  dose  élevée  il  puisse  décomposer  h;  sang  et  donner  naissance 
ù de  la  méthémoglobine.  On  s’est  adressé  au  chlorate  dans  la  bronchite 
aiguë  et  chronique,  à l’effet  de  lluidifier  les  sécrétions  et  de  faciliter 
l’expectoration,  et  dans  l’hyd ropisie  pour  activer  la  diurèse.  James 
Simpson  administrait  le  chlorate  de  potasse,  à la  dose  de  1 gramme 
25  centigr.  répétée  trois  fois  dans  la  journée,  pendant  la  grossesse,  à 
l’effet  de  prévenir  l’avortement,  lorsque  celui-ci  paraissait  pouvoir  être 
attribué  à la  dégénérescence  graisseuse  du  placenta. 

Potassii  Permanganas,  B.  et  U.  S.  P.  Permanganate  de  potassium. 
KM11O4  (B.  P.);  K,Mn208;  314  (U.  S.  P.). 

Préparation . — O11  chauffe,  dans  un  creuset,  de  la  potasse  caustique, 
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du  bioxyde  de  manganèse  et  du  chlorate  de  potassium  : ce  dernier  sel 
cède  son  oxygène  au  manganèse  et  détermine  la  formation  du  manga- 
liate  de  potassium  : 

3Mn02  + 6KÜH  + KCI03  = 3K2Mn04  + KCL  -f  3H20. 

Par  l’ébullition  dans  l’eau,  le  manganate  se  transforme  en  perman- 
ganate, et  il  se  forme  un  bioxyde  de  manganèse  : 

3K2i\In04  + 2H20  = 2KMn04  -f  Mn02  -t-  4K0H. 

On  décante  le  liquide,  pour  en  séparer  le  bioxyde  de  manganèse, 
on  neutralise  la  liqueur  avec  de  l’acide  sulfurique,  on  l’évapore,  on  la 
fait  filtrer  à travers  de  l’asbeste,  et  on  évapore  de  nouveau  pour  faire 
cristalliser  le  sel. 

Caractères  et  réactions.  — Le  permanganate  de  potasse  est  en  petites 
paillettes  cristallines  d’une  couleur  pourpre  foncée,  d’une  saveur 
astringente  et  sucrée,  parfaitement  solubles  dans  l’eau.  Très  peu  de 
sel  suffit  pour  donner  une  teinte  pourpre  fort  riche  à 30  grammes 
d’eau.  Il  cède  aisément  son  oxygène  aux  substances  organiques  : il  se 
décompose  et  donne  lieu  à un  précipité  de  bioxyde  de  manganèse; 
mêlée  à une  faible  quantité  d’alcool  rectifié,  et  chauffée,  la  solution 
prend  une  couleur  jaune-brunâtre.  Chauffés  au  rouge,  les  cristaux  de 
permanganate  déflagrent,  perdent  de  l’oxygène,  et  laissent  un  résidu 
noir,  qui,  traité  par  l’eau,  abandonne  un  sel  de  potassium,  reconnais- 
sable à sa  réaction  alcaline  et  par  les  réactions  ordinaires  des  sels 
potassiques. 

Préparation. 

B.  P.  Liquor  Potassii  Permancjanalis.  — Permanganate  de  potassium  30  centigr. 
dans  30  grain,  d'eau  : c'est  une  solution  à 1 pour  cent.  — La  liqueur  de  Condy  contient 
13  centigr.  de  permanganate  sur  30  grammes  d'eau. 


Mode  d'administration.  — La  solution  de  permanganate  a une  saveur 
désagréable;  quant  au  sel  en  nature,  il  cède  si  facilement  son  oxygène 
qu’en  y ajoutant  des  substances  aisément  oxydables,  telles  que  du 
sucre,  du  sirop  ou  de  la  glycérine,  on  risque  de  voir  le  mélange  faire 
explosion  ou  s’enflammer  spontanément.  Martindale  conseille  de  le 
donner  en  pilules  : il  l’associe  â l’onguent  de  kaoline,  qui  renferme 
parties  égales  de  vaseline,  de  paratine  et  de  kaoline. 

Action.  — Le  permanganate  de  potassium  détruit  les  matières  orga- 
niques en  leur  cédant  son  oxygène;  il  détruit  complètement  les  pro- 
priétés nocives  du  venin  de  cobra  dont  il  rend  les  injections  sous- 
cutanées  absolument  inoffensives.  Injecté  sous  la  peau  après  le  venin 
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fie  cobra,  le  permanganate  de  potassium  ne  parvient  plus  à détruire 
ce  poison,  parce  qu’il  n’arrive  plus  en  contact  assez  intime  avec  lui. 

Usages.  — Le  permanganate  de  potassium  sert  à désinfecter  les  selles 
des  typhisés  et  à nettoyer  les  mains,  lorsqu’elles  ont  été  en  contact 
avec  un  cadavre,  pendant  une  autopsie,  ou  avec  toute  autre  matière 
contagieuse  ou  infectieuse.  On  l’emploie  en  outre  pour  laver  les 
plaies  et  les  ulcères,  ceux  surtout  qui  donnent  lieu  ;'i  des  sécrétions 
ichoreuses,  pour  nettoyer  la  cavité  d’un  abcès  après  l’évacuation  du' 
pus,  ou  la  cavité  de  la  plèvre  après  la  thoracentèse,  dans  le  cas  de  pleu- 
résie. On  a recours  aux  irrigations  nasales  de  permanganate  de 
potassium  dans  le  cas  d’ozène;  lorsque  la  bouche  est  le  siège  d’ulcéra- 
tions avec  fétidité,  comme  dans  la  stomatite  mercurielle  et  la  diphtérie, 
on  peut  employer  avec  avantage  les  gargarismes  au  permanganate  de 
potassium. 

On  a donné  le  permanganate  à l’intérieur,  contre  le  diabète  sucré. 

Ringer  et  Murrell  vantent  beaucoup  le  permanganate  dans  l 'aménor- 
rhée : ils  le  donnent  en  pilules  à la  dose  de  10  â 20  centigrammes, 
répétée  trois  ou  quatre  fois  dans  la  journée,  pendant  les  jours  qui 
précèdent  l’établissement  des  règles. 

Potassa  sulphurata,  B.  et  U.  S.  P.  Sulfure  de  potassium. 

Caractères  et  Réactions.  — Il  est  solide,  verdâtre,  d’une  cassure 
brune,  vitreuse,  d’une  saveur  âcre,  de  réaction  alcaline.  Il  forme  avec 
l’eau  une  solution  jaunâtre,  d’où  se  dégage  du  gaz  hydrogène  sulfuré. 
L’addition  de  quelques  gouttes  d’acide  chlorhydrique  y détermine  un 
précipité  de  soufre  et  donne  lieu  â un  dégagement  abondant  d’hydro- 
gène sulfuré.  Soumise  à ébullition  et  filtrée,  cette  solution  acide  laisse 
déposer,  par  l’addition  du  perchlorure  de  platine,  un  précipité  jaune; 
le  chlorure  de  baryum  y détermine  un  précipité  blanc. 

Dose.  — 20  à 60  centigrammes. 

Préparation. 

B.  P. 

Unguentum  Potassæ  Sulphuratœ  : 5 p.  du  sel,  18  p.  de  paraffine  dure  et  55  p.  de 
paraffine  molle. 

Action.  — En  applications  topiques,  l’onguent  de  sulfure  de  potas- 
sium peut  remplacer  l’onguent  de  soufre  simple. 

Il  paraît  activer  la  péristaltique  intestinale,  et  agir  comme  laxatif. 
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De  même  que  le  soufre,  il  exerce  une  action  stimulante  sur  la 
muqueuse  respiratoire  et  sur  les  glandes  sudoripares. 

Usages.  — L’onguent  de  sulfure  est  employé  en  frictions  contre  la 
gale  et  l’acné.  Les  bains  de  foie  de  soufre  sont  utiles  dans  le  rhuma- 
tisme. 

On  a administré  le  sulfure  de  potassium,  comme  diapliorétique, 
dans  l’albuminurie  ; on  a également  eu  recours  à ce  sel  dans  la  bron- 
chite chronique,  le  croup  et  la  coqueluche.  Un  lavement  composé  de 
3 à 6 centigr.  de  sulfure  pour  30  gr.  d’eau  peut  servir  à détruire  les 
ascarides. 

Potassii  Bichromas,  B.  et  U.  S.  P.  Bichromate  de  potassium,  K2Cr(h, 
Cr  03  (B.  P.);  K2  Cr2  07;  294,8  (U.  S.  P.). 

Caractères  et  réactions.  — II  se  présente  en  grands  cristaux  rouges, 
transparents,  à quatre  faces,  anhydres;  il  fond  à une  basse  tempéra- 
ture, mais  au  rouge  blanc  il  se  décompose  en  donnant  du  chromate 
neutre,  très  soluble  dans  l’eau,  et  du  sesquioxyde  vert.  L’addition  de 
chlorure  de  baryum  à la  solution  aqueuse  du  bichromate  y détermine 
un  précipité  blanc-jaunâtre;  le  nitrate  d’argent  donne  un  précipité 
d'un  rouge  pourpre  : ces  deux  précipités  sont  solubles  dans  l’acide 
azotique.  Mélangée  à de  l’acide  sulfurique  et  à de  l’alcool  rectifié,  la 
solution  du  bichromate  acquiert  après  quelque  temps  une  couleur  vert 
émeraude. 

La  solution  titrée  de  bichromate  de  potassium  (U.  S.  P.)  renferme 
1 p.  100  de  sel  pour  10  p.  100  d’eau. 

Action.  — Le  bichromate  de  potassium  détermine  chez  la  grenouille 
un  affaiblissement  de  la  locomotion,  de  la  respiration  et  de  la  circula- 
tion, et  parfois  des  convulsions.  Les  centres  nerveux  sont  d’abord 
excités  et  ensuite  déprimés;  ils  sont  atteints  avant  les  nerfs  et  les 
muscles.  Le  cœur  finit  par  s’arrêter  en  diastole.  Chez  les  mammifères, 
le  bichromate  donne'  lieu  à des  vomissements,  de  la  diarrhée  et  des 
selles  sanguinolentes;  il  détermine  en  outre  une  grande  prostration 
des  forces,  et  des  convulsions  cloniques  généralisées.  Chez  le  lapin  et 
le  cobaye,  on  observe,  surtout  aux  extrémités  postérieures,  des  con- 
vulsions et  de  la  paralysie.  Après  la  mort,  on  voit  les  muscles  colorés 
en  rouge;  les  muqueuses  gastrique  et  intestinale  sont  le  siège  d’une 
vive  congestion. 

Usages.  — Vulpian  a eu  recours  alternativement  au  bichromate,  à 
l’iodurede  potassium  et  au  nitrate  d’argent,  dans  le  tabes  dorsalis  ; ce 
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sel  paraît  encore  être  utile,  à la  dose  de  3 à 10  centigrammes,  dans 
la  dyspepsie,  simulant  un  cancer  de  l’estomac. 

Potassii  ferro-cyanidum,  B.  et  U.  S.  P.  Fcrrocyanure  de  Potassium,. 
FUFe  (CA.3)e  3H2o;  421,9. 

Caractères  et  réactions.  — Larges  tables  ou  prismes  jaunes,  inalté- 
rables à l’air,  solubles  dans  l’eau,  insolubles  dans  l’aleool.  Leur 
solution  aqueuse  fournit  un  précipité  bleu  foncé  avec  le  sulfate  fer- 
rique, rouge  brique  avec  le  sulfate  de,  cuivre  et  blanc  avec  l’acétate  de 
plomb.  Chauffé  en  présence  de  l’acide  sulfurique  dilué,  le  ferro- 
cyanure  de  potassium  donne  lieu  à un  dégagement  de  vapeurs  d’acide 
cyanhydrique. 

Solution  titrée  de  Ferrocyanure  de  Potassium.  — Dissolvez  8 gr.  de  prussiate  jaune  en 
cristaux  dans  160  gr.  d'eau  distillée  (B.  P.);  1 gr.  dans  10  gr.  d'eau  (V.  S.  P.}. 

Solution  titrée  de  Ferricyanure  de  Potassium.  — Dissolvez  8 gr.  de  prussiate  rouge 
en  cristaux  dans  160  gr.  d’eau  distillée  (B.  P.);  1 gr.  dans  10  gr.  d'eau  (U.  S.  P.). 

Potassii  cyamdum.  B.  et  U.  S.  P.  Cyanure  de  Potassium.  KCAz;  65. 

Caractères.  — Cristaux  blancs,  opaques,  déliquescents,  ayant  l’odeur 
et  les  propriétés  toxiques  énergiques  de  l’acide  cyanhydrique. 

Potassii  iodidum,  B.  et  U.  S.  P.  Iodure  de  Potassium.  KJo;  165,6. 

Préparation . — On  l’obtient  en  traitant  l’iode  par  une  dissolution 
de  potasse  caustique  : il  se  forme  de  l’iodure  et  de  l’iodate  de  potas- 
sium : 6KOH-j-6.lo=KJo03-|-5KJo  -f-3H2ü.  On  réduit  ensuite  l’iodate, 
au  moyen  du  charbon  : 5KJo  + KJo03  + 3C  = 6KJo  + 3C0. 

Caractères.  — Il  est  incolore,  sous  forme  de  cristaux  cubiques, 
opaques,  très  solubles  dans  l’eau,  moins  solubles  dans  l’alcool.  Réac- 
tion faiblement  alcaline.  La  solution  de  l’iodurc  de  potassium  fournit 
les  réactions  du  potassium  et  des  iodures. 

Impuretés. — lodates,  chlorures,  sulfates,  carbonates.  L’iodate  cons- 
titue l’impureté  la  plus  importante,  attendu  que  l’acide  dilué  du  suc 
gastrique  le  décompose  en  mettant  de  l’iode  en  liberté  : il  en  résulte 
une  irritation  de  la  muqueuse  gastrique,  qui  rend  l’iodure,  mélangé 
d’iodate,  insupportable  à des  doses  où  l’iodure  de  potassium  pur  est 
parfaitement  toléré. 

L’addition  d’acide  tartrique  (B.  P.),  ou  d’acide  sulfurique  dilué 
(U.  S.  P.)  et  d’un  mucilage  d’amidon  (B.  P.)  ou  d’amidon  gélatin isé 
(U.  S.  P.)  à la  solution  aqueuse  de  l’iodure  de  potassium,  ne  peut  pas 
y déterminer  de  coloration  bleue  (absence  d’iodate).  Si  l’iodure  était 
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mélangé  d’iodate,  l’acide  iodhydrique,  mis  en  liberté  par  la  réaction 
de  l’acide  sulfurique  ou  tartrique  sur  l’iodure,  réagirait  à son  tour  sur 
l’iodate,  et  mettrait  de  l’iode  en  liberté  : 6 H Jo  + KJo  03  = 3 112  0 -f- 
KJo  + J06. 

Dose.  — 10  à 75  centigr. 

Préparations  renfermant  de  l’iodure  de  potassium. 

B-  P.  Concentration. 

Linimentum  Iodi , 1 gr.  pour  30  gr.  environ. 

» Potassii  Iudidi  cum  Sapone  . 3 gr.  » » » 

Liquor  Iodi 2 gr.  » » » 

Tinctura  Iodi  (dose  : 2 à 6 gouttes) 50  ctgr.  » » » 

Unguentum  Iodi 80  ctgr.  » » » 

» Potassii  Iodidi 1 p.  pour  8 3/4  p.  d'onguent  environ. 

U.  S.  P.  DOSE. 

Unguentum  Potassii  Iodidi 

Liquor  Iodi  Compositus 2 à 8 gouttes. 

Unguentum  Potassii  Iodidi , B.  et  U.  S.  P.  — Onguent  d'iodure  de  potassium.  Iodure  de 
potassium  4 grammes,  carbonate  de  potassium  20  centigrammes,  eau  distillée  3 grammes 
50  centigrammes,  axonge  préparée  30  grammes.  Dissolvez  l'iodure  et  le  carbonate  de  potas- 
sium dans  l'eau  distillée,  et  mélangez  intimement  cette  solution  à l'axonge  (B.  P.) 

Iodure  de  potassium  12  p.,  hyposulflte  de  sodium  1 p.,  eau  bouillante  6 p.,  axonge  ben- 
zoïque 81  p.  (U.  S.  P.) 

Le  carbonate  de  potassium  (B.  P.)  entre  dans  la  composition  de  cet  onguent,  dans  le  but 
de  s'emparer  de  l’iode  mis  en  liberté  ; l'hyposulflte  de  sodium  (U.  S.  P.)  a également  pour  but 
de  fixer  l'iode. 

B.  P.  Linimentum  Potassii  Iodidi  cum  sapone.  Linimcnt  d’iodure  de  potassium  et  de  savon. 
— Il  renferme  du  savon  dur,  de  l'iodure  de  potassium,  de  la  glycérine,  de  l'essence  de  citron 
et  de  l’eau  distillée. 

Action.  — Elle  paraît  due,  en  partie,  à l’iode  et  en  partie  au  potas- 
sium. L’iodure  de  potassium  étant  beaucoup  moins  irritant  que  l’iode 
libre  (p.  491),  n’est  guère  employé  comme  stimulant  local,  mais  en 
revanche  il  peut  être  administré  à l’intérieur  à de  beaucoup  plus  fortes 
doses.  On  a cru  qu’après  l’ingestion  de  l’iodure  de  potassium  par  les 
voies  digestives,  de  l’iode  était  mis  en  liberté  dans  l’estomac  : il  n’en 
est  pas  ainsi,  à moins  que  l’iode  ne  renferme  un  iodate.  Les  iodures 
alcalins  sont  rapidement  absorbés  dans  l’estomac,  et  le  sang  les  porte 
au  contact  des  divers  tissus  de  l’organisme.  Binz  prétend  que  l’iodure 
de  potassium  est  en  partie  décomposé  dans  le  sang  et  dans  certains 
tissus,  et  c’est  à cette  décomposition  et  à la  mise  en  liberté  d’iode 
qu’il  attribue  les  propriétés  curatives  du  médicament.  L’iode  devenu 
libre  serait  fixé  par  les  matières  albuminoïdes,  et  la  pénétration  des 
albuminoïdes  par  l’iode  rendrait  leur  décomposition  plus  rapide.  Les 
gommes  syphilitiques  seraient  surtout  aptes  à subir  ces  modifications. 
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Le  même  métalloïde  paraît  pouvoir  dégager  I e plomb  et  le  mercure 
de  leurs  combinaisons  avec  les  tissus,  favoriser  leur  passage  dans  le 
sang  et  accélérer  leur  élimination. 

L’iodure  de  potassium  ingéré  se  retrouve  rapidement  dans  tous  les 
produits  de  sécrétion  : urine,  salive,  sueurs,  mucus.  L’élimination  de 
l’iodure  de  potassium  est  accompagnée  de  la  mise  en  liberté  d’iode  et 
de  certains  phénomènes  d’irritation.  Ceux-ci  s’observent  surtout  à 
la  muqueuse  du  nez,  à la  peau,  mais  ils  peuvent  aussi  se  produire  du 
.côté  des  conjonctives,  des  bronches  et  de  l’estomac. 

Les  symptômes  d’irritation  qui  se  manifestent  sur  la  muqueuse 
nasale  ont  reçu  le  nom  d'iodisme  : ils  sont  identiques  à ceux  que  pro- 
duisent les  vapeurs  d’iode  répandues  dans  l’air  : catarrhe  nasal  et 
céphalalgie  frontale.  Ce  dernier  phénomène  résulte  probablement  du 
gonflement  de  la  muqueuse  qui  tapisse  les  sinus  frontaux.  Un  observe 
souvent  aussi  du  larmoiement.  Assez  fréquemment,  la  muqueuse  bron- 
chique est  congestionnée,  il  survient  de  la  toux,  et  des  douleurs  thora- 
ciques. Ces  symptômes  se  manifestent  de  préférence  après  l’ingestion 
de  faibles  doses,  10  à 30  centigrammes  ; ils  cessent  généralement, 
lorsqu’on  suspend  l’usage  du  médicament  ou  qu’on  renforce  la  dose. 
11  sutlit  d’ordinaire,  pour  les  faire  disparaître,  de  porter  la  dose  à 
60  centigrammes;  je  ne  les  ai  vu  persister  qu’une  seule  fois,  après 
avoir  augmenté  la  dose  à 2 grammes.  Chez  certains  individus,  la  con- 
gestion ne  reste  pas  confinée  à la  muqueuse  nasale,  elle  s’étend  au 
pharynx  et  au  larynx,  et  l’on  a observé  des  symptômes  graves  de  suffo- 
cation, à la  suite  de  cette  congestion  de  la  muqueuse  laryngienne. 
L’iode  étant  éliminé  par  les  glandes  lacrymales,  on  a vu  des  conjonc- 
tivites graves  se  développer  consécutivement  aux  applications  de  calo- 
mel dans  l’œil,  chez  des  personnes  qui  faisaient  usage  en  même  temps 
de  l’iodure  de  potassium.  Il  se  développe  d’ordinaire  des  affections 
cutanées,  après  l’ingestion  de  fortes  doses  d’iodure  de  potassium  : acné 
et  parfois  éruption  papuleuse.  Elles  paraissent  être  le  fait  de  la  forma- 
tion d’iode  libre  sous  l’action  de  la  sueur  ou  des  acides  gras  du  sérum. 
D’après  certains  auteurs,  on  pourrait  les  enrayer  par  l’administration 
simultanée  de  l’arsenic,  et  les  prévenir  par  des  bains  et  des  soins  de 
propreté  assidus.  11  arrive  que  l’iodure  de  potassium  détermine  de  l’ir- 
ritation gastrique,  avec  diminution  de  l’appétit.  Ce  médicament  est 
rapidement  éliminé  par  les  glandes  salivaires,  il  donne  lieu  par- 
fois à de  la  salivation.  Les  modifications  que  l’iodure  imprime  ;ï  la 
muqueuse  bronchique  ne  s’arrêtent  pas  toujours  à la  congestion  : on  a 
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également  observé  de  l’hémoptysie,  la  formation  d’un  exsudât  dans  la 
cavité  pleurale  et  même  de  l’engorgement  pneumonique. 

Chez  certains  individus,  l’iodure  de  potassium  déprime  énergique- 
ment les  fonctions  génitales. 

L’iodure  de  potassium  est  éliminé  par  les  reins  ; cependant  ses  pro- 
priétés diurétiques  ne  sont  pas  très  accentuées. 

Usages.  — Bien  que  l’iodure  de  potassium,  même  mêlé  de  graisse 
ou  d’huile,  ne  soit  absorbé  qu’en  de  très  faibles  proportions  par  la 
peau  intacte,  cependant  les  applications  de  Uniment  à l’iodure  et  au 
savon,  surtout  lorsqu’il  est  associé  à parties  égales  de  liniment  opiacé, 
procurent  parfois  un  soulagement  considérable  dans  le  rhumatisme 
aigu  des  articulations. 

L’iodure  de  potassium  est  surtout  administré  à l’intérieur  dans  la 
syphilis,  le  rhumatisme,  la  scrofule  et  l’intoxication  chronique  par 
le  plomb  ou  le  mercure.  Dans  la  première  et  la  seconde  périodes  de 
la  syphilis,  on  emploie  le  plus  souvent  le  mercure,  soit  seul,  soit  com- 
biné à l’iode.  A la  troisième  période,  on  administre  le  plus  souvent 
l’iodure  de  potassium  seul.  Il  y a des  praticiens  qui  prétendent  que 
l’iodure  n’est  efficace  que  lorsque  le  mercure  a été  antérieurement 
administré.  Les  effets  curatifs  de  ce  médicament  seraient  dus  en  défi- 
nitive à la  propriété  qu’il  possède  de  libérer  le  mercure  qui  se  trouve 
en  combinaison  latente  avec  certains  tissus  de  l’organisme.  L’efficacité 
de  l’iodure  de  potassium  à l’égard  des  néoplasmes  d’origine  syphiliti- 
que est  surtout  manifeste  lorsqu’il  s’agit  d’engorgements  superficiels, 
ou  bien  visibles,  tels  que  nodosités  dans  la  peau,  sur  le  sternum  ou  à 
la  surface  de  la  muqueuse  laryngienne.  Ces  engorgements  résistent 
parfois  à de  faibles  doses  (30  centigr.)  du  médicament,  mais  ils  dispa- 
raissent rapidement  lorsqu’on  porte  la  dose  à 60  centigr.  et  davantage. 
Si  l’iodure  de  potassium  exerce  une  action  favorable  sur  les  néo- 
plasmes superficiels,  il  doit  pouvoir  faire  disparaître  aussi  les  engor- 
gements profondément  situés;  et  de  fait  nous  voyons  parfois  l’hyper- 
trophie et  la  sclérose  du  foie  s’effacer  rapidement,  sous  l’intluence  de 
l’iodure  de  potassium,  lorsque  ces  altérations  sont  d'origine  syphili- 
tique. 

L’iodure  de  potassium  donne  parfois  de  bons  résultats  dans  le 
rhumatisme  chronique,  surtout  lorsque  les  douleurs  augmentent 
pendant  la  nuit. 

L’iodure  paraît  activer  les  fonctions  du  système  lymphatique;  à ce 
titre,  il  est  employé  contre  l’engorgement  des  glandes  qui  sont  en 
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rapport  avec  le  système  lymphatique  : gonflement  de  la  rate  ou  de  la 
glande  thyroïde,  engorgement  des  ganglions  lymphatiques,  d’origine 
scrofuleuse. 

On  administre  l’iodure  de  potassium  dans  les  cas  où  l’absorption 
fait  défaut,  et  où  des  organes,  tels  que  les  seins,  les  testicules,  la 
prostate,  l’utérus,  les  ovaires  s’engorgent  et  s’hyperlrophient.  Il  n’a 
pas  d’action  appréciable  sur  le  cancer  ni  sur  le  lubercule,  mais  il 
est  possible  qu’il  exerce  une  action  favorable  sur  l’engorgement  de  la 
pneumonie. 

Dans  la  bronchite,  avec  congestion  intense  et  sécrétions  peu  abon- 
dantes, l’iodure  est  très  efficace,  comme  expectorant  : il  rend  le  mucus 
plus  fluide  et  plus  abondant,  et  l’expectoration  plus  facile. 

Les  affections  cutanées  d’origine  syphilitique  cèdent  le  plus  souvent 
à un  traitement  à l’iodure.  On  a également  employé  ce  médicament 
contre  d’autres  maladies  de  la  peau,  qui  ne  reconnaissent  pas  la 
syphilis  pour  cause,  telles  que  le  psoriasis,  la  lèpre,  l’herpès,  l’im- 
pétigo;  le  lichen,  b;  prurigo,  le  sycosis,  l’acné,  le  lupus,  etc.,  surtout 
chez  des  malades  entachés  de  scrofule. 

Grâce  à son  action  sur  la  moelle  épinière,  il  paralyse,  chez  la  gre- 
nouille, la  sensibilité  et  les  mouvements  volontaires. 

L’iodure  est  très  efficace  contre  les  douleurs,  d’origine  anévrysmale, 
pourvu  qu’il  soit  administré  à haute  dose,  2 grammes  par  exemple, 
son  utilité  est  probablement  due  en  partie  â la  dépression  de  la  circu- 
lation, en  partie  à la  diminution  de  sensibilité  résultant  de  l’action 
que  le  médicament  exerce  sur  le  système  nerveux,  et  en  partie  enfin  â 
certaines  modifications  apportées  dans  la  structure  des  parois  arté- 
rielles, dont  les  altérations  sont  fréquemment  d’origine  syphilitique. 

Dans  l’intoxication  chronique  par  les  métaux,  le  plomb  et  le  mer- 
cure par  exemple,  l’utilité  de  l’iodure  de  potassium  est  incontestable. 

On  a aussi  employé  l’iodure  comme  diurétique  et  comme  emména- 
gogue. 

Potassii  Bromidum,  B.  et  U.  S.  P.  Bromure  de  Potassium  KBr. 

Caractères.  — Cristaux  cubiques,  incolores,  inodores,  d’une  saveur 
salée  et  piquante,  très  solubles  dans  l’eau,  moins  solubles  dans  l’alcool. 
La  solution  aqueuse  du  bromure  de  potassium  fournit  les  réactions 
du  potassium  et  des  bromures. 

Impuretés.  — lodure  et  bromate. 

Pour  la  recherche  de  l’iodure,  voyez  plus  haut.  On  découvre  le 
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bromate  en  ajoutant  de  l’acide  sulfurique  dilué  aux  cristaux  de 
bromure  pulvérisés.  L’acide  réagit  sur  le  bromure  et  donne  nais- 
sance à de  l’acide  bromhvdrique ; si  le  sel  renferme  du  bromate, 
l'acide  bromhydrique  le  décompose  et  met  du  brome  en  liberté  : 
5 H Br  -f-  H Br  03  = 3 H2  0 -f-  3 Br2.  La  solution  prend  une  coloration 
jaune. 

Action.  — Le  bromure  de  potassium  n’exerce  pas,  comme  l’iodure, 
d’action  bien  marquée  sur  le  système  lymphatique.  On  a parfois  sub- 
stitué le  bromure  è l’iodure,  dans  le  cas  d’engorgement  des  ganglions 
lymphatiques  et  d’hvperthrophie  de  divers  organes,  mais  sans  avantage 
bien  appréciable. 

Ingéré  par  les  voies  digestives,  à faibles  doses,  le  bromure  n’a  pas 
d’action  bien  marquée;  donné  pendant  longtemps,  et  à haute  dose,  il 
donne  lieu  à une  éruption  acnéiforme;  en  même  temps  la  peau  devient 
terne  et  bronzée.  On  observe  en  outre  un  défaut  de  coordination  entre 
les  fonctions  de  la  moelle  et  celles  de  l’encéphale.  Le  pouvoir  réflexe 
est  considérablement  diminué;  l’irritation  du  pharynx  ne  provoque 
plus  de  nausées,  bien  qu’elle  soit  parfaitement  perçue.  Il  survient  de 
l’ivresse  et  de  la  pesanteur  et  une  tendance  marquée  au  sommeil;  la 
sensibilité  est  abaissée,  la  mémoire  se  perd,  la  parole  est  lente,  traî- 
nante, l’articulation  des  mots  est  gênée,  l’intelligence  est  obscurcie, 
les  fonctions  génitales  sont  déprimées,  la  démarche  est  difiicile,  chan- 
celante, les  muscles  sont  relâchçs.  Ces  symptômes  ont  reçu  le  nom 
de  bromisme. 

Usaijes.  — Le  bromure  est  surtout  usité  dans  les  affections  nerveuses, 
comme  hypnotique,  comme  calmant  et  comme  antispasmodique: 

Il  est  surtout  efficace  dans  l’insomnie  qui  se  développe  sous  l’in- 
fluence des  émotions  et  d’abus  des  travaux  de  l’esprit.  Il  est  des 
personnes  qui,  après  s’être  livrées  pendant  la  journée  à des  efforts 
intellectuels  soutenus,  ne  parviennent  pas,  la  nuit  venue,  à trouver 
le  sommeil  et  à s’endormir;  au  contraire,  leur  cerveau  reste  en  pleine 
effervescence,  leurs  carotides  battent  violemment,  elles  se  tournent 
et  se  retournent  dans  leur  lit,  et  elles  s’efforcent  en  vain  à se  débar- 
rasser des  pensées  qui  les  tourmentent  l’une  après  l’autre.  Dans  ces 
conditions,  le  bromure  de  potassium  calme  les  pulsations  des  carotides 
et  des  temporales,  la  lourdeur  de  tête  disparaît  et  le  sommeil  arrive. 
Dans  les  cas  légers,  il  suffit  d’une  dose  de  50  centigr.  à 1 gramme, 
ingérée  immédiatement  avant  le  coucher;  lorsque  l’agitation  est 
violente,  il  devient  nécessaire  de  porter  la  dose  à 2 ou  3 grammes,  et 
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de  joindre  au  bromure  les  affusions  froides  sur  la  tête  et  les  bains  de 
pied  chauds  et  prolongés.  Si  c’est  nécessaire,  on  peut  répéter  la  dose 
de  deux  en  deux  heures,  jusqu’à  effet.  Le  bromure  de  potassium  pré- 
sente sur  les  autres  hypnotiques  l’avantage  de  pouvoir  être  adminis- 
tré à doses  croissantes,  sans  aucun  danger  pour  les  malades.  Les  symp- 
tômes de  bromisme,  que  l’on  observe  parfois,  ne  tardent  généralement 
pas  à disparaître,  dès  qu’on  cesse  de  donner  le  médicament. 

Le  bromure  de  potassium  calme  d’une  manière  efficace  rentabilité 
de  caractère  dont  sont  atteints  souvent  les  individus  goutteux.il  faut 
alors  donner  le  bromure  dans  une  grande  quantité  d’eau. 

Dans  le  délirium  tremens,  avec  insomnie  et  hallucinations,  on 
administre  le  bromure  à la  dose  de  1 à 2 grammes,  répétée  de  deux 
en  deux  heures,  jusqu’à  ce  que  le  malade  s’endorme.  Le  bromure  est 
fort  utile,  à une  période  moins  avancée  de  cette  maladie,  et  avant  que 
le  délire  ait  pris  un  caractère  furieux  ; administré  vers  la  fin  de  l’accès, 
i!  dissipe  souvent  les  illusions  qui  constituent  le  dernier  symptôme  de 
cette  affection. 

Il  arrive  que  des  femmes,  arrivées  aux  derniers  mois  de  la  gestation, 
sont  poursuivies,  pendant  la  nuit,  par  l’idée  qu’elles  ont  commis  ou 
qu’elles  sont  en  train  de  commettre  quelque  grand  crime,  par  exemple 
qu’elles  ôtent  la  vie  à leur  mari  ou  à leurs  enfants.  Ces  rêves  pénibles 
se  dissipent  par  l’usage  du  bromure  de  potassium  (Ringer). 

Ringer  vante  également  le  bromure  chez  les  enfants,  qui  sont  tour- 
mentés par  des  cauchemars  et  qui  jettent  des  cris  pendant  la  nuit. 
Ces  enfants  s’éveillent  en  criant,  ils  ont  l’air  effrayé  et  ils  ne  paraissent 
reconnaître  ni  leur  mère,  ni  les  personnes  amies  qui  s’efforcent  en 
vain  de  les  tranquilliser.  L’insomnie,  que  l’on  observe  dans  le  cours 
de  la  manie,  est  souvent,  mais  pas  toujours,  combattue  avec  succès 
par  le  bromure.  Lorsque,  dans  le  cours  d’une  inflammation  ou  d’une 
maladie  fébrile,  l’opium,  la  belladone  et  la  jusquiamc  ne  parviennent 
pas  à procurer  le  sommeil,  ou  sont  mal  supportés,  on  peut  recourir 
avec  avantage  au  bromure  de  potassium. 

Il  est  très  utile  également  dans  les  affections  nerveuses  convulsives  : 
coqueluche,  laryngite  striduleuse,  asthme  spasmodique^  et  même 
chorée  et  hystérie. 

L’utilité  du  bromure  est  surtout  incontestable  dans  V épilepsie  : 
sous  son  influence,  les  accès  diminuent  de  fréquence  et  d’intensité, 
ou  même  ils  disparaissent  totalement.  Les  expériences  sur  les  ani- 
maux ont  donné  des  résultats  analogues.  Il  est  moins  efficace  contre 
les  accès  d’épilepsie  très  violents,  de  même  que  contre  les  pertes 
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momentanées  de  la  conscience,  connues  sous  le  nom  de  petit  mal. 
Il  est  Lien  possible  que  le  bromure  ne  soit  qu’un  remède  palliatif 
contre  l’épilepsie,  car  les  accès  peuvent  reparaître  dès  qu’on  suspend 
l’usage  du  médicament. 

Le  bromure  calme  les  vomissements  de  la  grossesse.  Il  constitue 
un  des  meilleurs  remèdes  à employer  contre  le  mal  de  mer  : on  le 
donnera  à la  dose  de  2 grammes,  répétée  deux  ou  trois  fois  dans  la 
journée,  à commencer  un  jour  ou  deux  avant  le  voyage  et  à continuer 
pendant  la  traversée.  Il  est  parfois  nécessaire  d’augmenter  la  dose 
jusqu’à  production  de  somnolence  et  d’hébétude,  pendant  tout  le  cours 
du  voyage. 

Le  bromure  calme  les  désirs  sexuels  : on  l’administre,  comme 
anaphrodisiaque,  contre  le  priapisme  et  la  nymphomanie. 

Il  est  utile  dans  la  ménorrhagie,  surtout  chez  les  jeunes  femmes, 
d’après  Ringer;  Garrod  prétend  au  contraire  qu’il  est  plus  efficace  chez 
les  personnes  âgées. 

Le  bromure  rend  service  dans  le  cas  de  névralgie,  survenant  chez 
des  personnes  débilitées,  et  accompagnée  de  rougeur  à la  face  et  de 
froid  aux  mains  et  pieds. 

11  a été  employé  contre  le  diabète  sucré. 

SODIUM.  Na;  25. 

Source  des  sels  sodiques.  — Le  sel  de  sodium  le  plus  abondamment 
répandu  est  le  chlorure  de  sodium,  que  l’on  obtient  en  évaporant  de 
l’eau  de  mer  ou  en  l’extrayant  des  mines  de  sel'.  Le  nitrate  de  sodium 
et  le  borax  existent  également  à l’état  natif. 

Réactions  générales  des  sels  sodiques.  — En  général,  les  divers 
réactifs  ne  produisent  aucun  précipité  avec  les  sels  de  sodium.  La 
coloration  jaune  qu’ils  donnent  à la  llamme  constitue  leur  caractère 
le  plus  important.  Ce  caractère  est  adopté  par  la  pharmacopée  anglaise. 
La  pharmacopée  américaine  exige  en  outre  que  la  flamme  d’un  sel 
sodique,  vue  à travers  du  veire  bleu,  ne  soit  rouge  que  d’une  façon 
tout  à fait  passagère.  Ce  procédé  permet  de  distinguer  très  facilement 
les  sels  sodiques  des  sels  potassiques,  et  de  reconnaître  aisément  les 
moindres  impuretés.  Les  sels  sodiques  sont  très  répandus  dans  la 
nature,  et  la  coloration  jaune  qu’ils  donnent  à la  flamme  est  tellement 
brillante  qu’il  suffit  d’un  quantité  exiguë  d’un  sel  sodique,  mêlée  à 
une  quantité  beaucoup  plus  abondante  de  sel  potassique,  pour 
masquer  la  coloration  violette  de  la  flamme  du  potassium.  Pour  bien 
distinguer  ces  deux  sortes  de  sels,  il  est  nécessaire  de  regarder  la 
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flamme  à travers  un  verre  bleu  : de  cette  façon  les  rayons  jaunes  émis 
par  la  flamme  du  sodium  sont  écartés,  et  les  rayons  violets  du  potas- 
sium deviennent  seuls  perceptibles. 


PRÉPARATION  DES  SELS  SODIQUES. 


SOURCE. 

MODE  DE  PRÉPARATION.  i 

Chlorure  de  sodium. 

Eau  de  mer. 

Par  évaporation.  — Mines  de  sel. 

Sulfate  de  sodium. 

Chlorure  de  sodium. 

En  le  chaufiant  avec  de  l'acide  sulfu- 
rique (préparation  de  l'acide  chlorhy- 
drique). 

Carbonate  de  sodium. 

Sulfate  de  sodium. 

En  grillant  le  sulfate  avec  du  carbo- 
nate de  calcium,  en  présence  du  char- 
bon. 

Sodium. 

Carbonate. 

On  fait  brûler  le  carbonate  en  pré- 
sence du  charbon. 

Ethylate  de  sodium. 

Sodium. 

Par  dissolution  dans  l'acide  éthy- 
lique. 

Carbonate  sec. 

Carbonate. 

Par  la  chaleur. 

Bicarbonate  de  sodium. 

Id. 

Par  saturation  avec  de  l’acide  carbo- 
nique. 

Soude  caustique. 

Id. 

En  le  décomposant  avec  de  la.chaux. 

Acétate  de  sodium. 

Id. 

En  le  neutralisant  avec  de  l'acide 

Citro-tartratede  soude 

acétique. 

Id. 

On  chauffe  le  carbonate  sec  avec  de 

effervescent. 

l'acide  tartrique  et  de  l'acide  citrique. 

Tartrate  de  soude  et 

Id.' 

On  neutralise  la  solution  de  carbonate 

de  potasse. 

avec  du  tartrate  acide  de  potassium,  on 

évapore  et  on  laisse  cristalliser. 

Benzoate  de  soude 

Id. 

On  neutralise  la  solution,  à chaud. 

(U.  S.  P.). 

avec  de  l'acide  benzoïque  et  on  laisse 
cristalliser. 

Phosphate  de  sodium. 

Id 

On  décompose  la  cendre  d’os  par 
l'acide  sulfurique,  et  on  sature  de 
carbonate  de  sodium  le  phosphate 
acide  de  calcium  ainsi  obtenu. 

Hypohosphite  de  sodium. 

Id. 

On  décompose  l'hypophosphite  de 
chaux  par  du  carbonate  de  sodium. 

Liquorsodæ  chloratæ. 

Id. 

On  fait  passer  un  courant  de  chlore  à 
travers  une  solution  do  carbonate  de 
soude. 

Valérianate  de  sodium. 

Id. 

On  le  neutralise  avec  de  l'acide 
valérianique. 

Salicylate  de  sodium. 

Id. 

On  neutralise  la  solution  de  carbonate 
de  sodium  avec  de  l'acide  salicylique  en 
excès  et  on  évapore. 

Sulfophénatede  sodium. 

Id. 

On  le  décompose  par  le  sulfophénate 
de  baryum. 

On  prépare  cette  dernière  substance 
à l'aide  d'un  mélange,  à parties  égales, 
d'acide  phénique  et  d'acide  sulfurique 
concentré  : on  laisse  reposer  pendant 
quelques  jours,  on  dilue  et  on  neutralise 
le  mélangc_  avec  du  carbonate  de 
baryum.  1 

Bisulfite  de  sodium 

Id. 

On  en  sature  la  solution  avec  de 

(U.  S.  P.). 

l'acide  sulfureux. 

Sulfite  de  sodium. 

Bisulfite  de  sodium. 

On  y ajoute  parties  égales  en  poids 
de  carbonate  de  sodium. 

Hyposulfite  de  sodium. 

Sulfite  de  sodium. 

On  le  chauffe  en  présence  du  soufre. 

Borax. 

— 

On  le  trouve  à'.l'état  natif. 

Nitrate. 

_ 

Id. 

Arséniate. 

Carbonate  et  nitrate. 

On  les  fait  fondre  en  présence  de 
l'acide  arsénieux. 
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Impuretés  des  sels  sodiques.  — Comme  on  obtient  le  carbonate  de 
sodium  à l’aide  du  sulfate,  et  le  sulfate  à l’aide  du  chlorure,  ce  sont 
les  sulfates  et  les  chlorures  qui  constituent  les  impuretés  les  plus 
fréquentes  du  carbonate,  ainsi  que  des  sels  sodiques  en  général,  qui 
dérivent  pour  la  plupart  du  carbonate.  Les  mêmes  impuretés  se 
rencontrent  dans  le  nitrate  de  soude,  que  l’on  rencontre  à l’état  natif. 

Recherche  des  impuretés  (pie  Von  trouve  dans  les  sels  sodiques.  — 
D’après  la  pharmacopée  anglaise,  les  solutions  acidulées  des  sels 
sodiques  ne  peuvent  pas  donner  de  précipité  avec  le  perchlorure  de 
platine  (absence  de  sels  potassiques). 

La  pharmacopée  des  États-Unis  exige  que  la  couleur  jaune,  donnée 
à la  flamme  par  les  sels  sodiques,  ne  devienne  rouge  que  d’une  façon 
tout  à fait  passagère.  La  présence  des  sulfates  et  des  chlorures  est 
trahie  parles  réactifs  ordinaires  ; l’absence  des  métaux  se  reconnaît 
en  ce  que  l’addition  d’hydrogène  sulfuré  ou  de  sulfhydrate  d’ammo- 
niaque ne  détermine,  dans  les  solutions  de  sels  sodiques,  ni  précipité, 
ni  changement  de  couleur. 

Action  qénérale  des  sels  sodiques.  — Les  sels  sodiques  ont  un  pouvoir 
de  diffusion  moindre  que  les  sels  potassiques.  Ils  sont  absorbés  et 
éliminés  avec  plus  de  lenteur,  et  leur  action  diurétique  est  peu 
marquée.  Les  applications  locales  de  sels  sodiques  à haute  dose  para- 
lysent les  muscles  et  les  nerfs,  mais  d’une  manière  moins  énergique  que 
les  sels  de  potassium.  Leur  action  paralysante  est  aussi  moins  marquée 
sur  la  musculature  involontaire,  soit  du  cœur,  soit  de  l 'intestin.  De  fortes 
doses  de  sels  sodiques  allongent  la  courbe  des  contractions  muscu- 
laires, et  augmentent  l’étendue  des  courbes  musculaires,  produites 
sous  l’influence  des  sels  de  calcium  et  de  strontium.  Le  potassium  au 
contraire  les  raccourcit. 

L’urate  de  sodium  est  moins  soluble  et  moins  aisément  excrété  que 
l’urale  de  potassium  ou  de  lithium.  Les  concrétions,  connues  sous  le 
nom  de  tophus,  que  l’on  observe  chez  les  individus  goutteux,  sont 
constitués  en  majeure  partie  d’urate  de  soude. 

B.  P.  Sodium.  Na;  23. 

On  le  conservera  dans  du  naphte,  et  on  se  servira  de  flacons  hermé- 
tiquement fermés. 

Caractères  et  réactions.  — Métal  mou,  s’oxydant  rapidement  à l’air, 
mais  dont  la  surface  de  section  présente  un  vif  éclat  métallique.  Il 
attaque  l’eau  et  l’alcool;  en  même  temps,  il  se  dégage  de  l’hydrogène. 
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Préparation.  — Liqueur  d’éthylate  de  soude. 

B.  P.  Liquor  sodii  ethylatis.  Solution  d’élhylale  de  sodium.  — Il  ren- 
ferme 19  °/„  d’éthylate  solide,  Na  C2  IIaO. 

Préparation.  — On  dissout  1 p.  de  sodium  métallique  dans  20  p. 
d’alcool  éthylique,  renfermé  dans  une  bouteille,  constamment  refroi- 
die par  un  courant  d’eau  froide.  Il  faut  que  cette  solution  soit  fraîche- 
ment préparée. 

Caractères  et  réactions. — Liquide  incolore,  de  consistance  sirupeuse, 
devenant  brun  après  quelque  temps.  Poids  spécifique  0,867.  Soumis  à 
l’ébullition,  il  abandonne  des  vapeurs  d’alcool  et  laisse  un  résidu 
blanc,  qui  se  carbonise,  à haute  température.  Mélangé  à de  l’eau  et 
chauffé,  ce  résidu  blanc  donne  de  l’alcool,  et  la  solution,  soumise  à 
évaporation,  laisse  un  résidu  blanc,  constitué  presqu’exclusivement  de 
soude  caustique. 

Action.  — C’est  un  caustique  puissant. 

Usages.  — Il  sert  à détruire  les  nævi.  On  l’applique,  à l’aide  d’une 
baguette  en  verre,  pendant  deux  ou  trois  jours  consécutivement,  puis 
on  attend  jusqu’à  ce  que  l’escarre  se.  détache,  après  quoi  on  reprend 
le  traitement. 

Sodii  chloridum,  B.  et  U.  S.  P.  Chlorure  de  sodium.  Na  Cl  ; 58,4. 

Caractères  et  réactions.  — Il  se  présente  soit  en  petits  grains  blancs 
cristallins,  soit  en  cristaux  cubiques  transparents,  d’une  saveur  fran- 
chement salée, solubles  dans  l’eau.  Il  donne  à la  flamme  une  coloration 
jaune. 

Action  physiologique.  — Bien  qu’il  soit  peu  usité  comme  médica- 
ment, le  chlorure  de  sodium  constitue  néanmoins  un  élément  nutritif 
de  la  plus  haute  importance,  il  entre  pour  une  grande  part  dans  la 
composition  des  sels  de  l’organisme,  et  joue,  sans  aucun  doute,  un 
rôle  très  important  dans  les  échanges  nutritifs.  Privé  de  sel  pendant 
un  certain  temps,  l’homme  le  recherche  avec  avidité  et  l’on  voit  les 
animaux  herbivores  parcourir  de  grandes  distances  pour  s’en  pro- 
curer. Mélangé  à de  l’eau  dans  la  proportion  de  0,65  pour  100,  le  sel 
n’altère  pas  la  structure  des  tissus,  comme  le  fait  l’eau  pure;  ajoutée  au 
sang,  cette  solution  ne  détruit  pas  les  corpuscules  rouges.  Au  con- 
traire, les  solutions  fortes  de  chlorure  de  sodium  sont  vivement  irri- 
tantes. Injectées  dans  le  sac  lymphatique  des  grenouilles,  elles  activent 
la  diapédèse  des  globules  rouges,  que  l’on  voit,  en  très  grand  nombre, 
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traverser  les  parois  de  vaisseaux.  L’augmentation  de  la  quantité  de 
chlorure  de  sodium  absorbée  a peut-être  bien  quelque  chose  à voir 
dans  la  production  du  scorbut  : en  effet,  on  voit  cette  affection  guérir 
par  l’ingestion  de  sels  dont  la  base  est  autre  que  le  sodium  et  dont  le 
radical  acide  est  autre  que  le  cblore. 

Usatjes.  — Employée  sous  la  forme  de  bains,  l’eau  salée  stimule  la 
peau.  Kühne  conseille,  au  lieu  d’eau  simple,  une  solution  de  1/2  à 
1 pour  cent  de  sel,  pour  laver  les  plaies  et  les  surfaces  dénudées; 
en  effet,  cette  solution  n’altère  pas  la  vitalité  des  tissus;  la  même 
solution,  avec  ou  sans  médicaments,  peut  servir  à laver  les  cavités 
nasales.  Ingéré  en  grandes  quantités,  le  sel  marin  fait  office  de  vomitif, 
et  l’on  peut  dans  ce  but  l’administrer,  soit  seul,  soit  associé  à d’autres 
médicaments  émétiques.  A la  dose  d’une  demi-cuiller  à soupe,  répétée 
jusqu’à  établissement  de  l’état  nauséeux,  le  chlorure  de  sodium  arrête 
parfois  l’hémoptysie.  Le  chlorure  de  sodium  paraît  restreindre  la 
sécrétion  de  mucus  ; à ce  titre,  on  peut  l’administrer  aux  enfants  qui 
souffrent  de  vers,  et  chez  lesquels  le  mucus  intestinal,  produit  en 
grande  abondance,  fournit  un  abri  aux  parasites. 

Les  malades  se  plaignent  ordinairement  d’une  soif  très  vive,  après 
une  hémorragie;  on  aconseillé  d’ajouter  du  sel  marin  à leurs  boissons, 
à l’effet  de  prévenir  la  destruction  des  globules  rouges  qui  pourraient 
survenir  à la  suite  de  l’absorption  de  quantités,  même  légères,  d’eau 
pure.  Il  arrive  que  des  malades,  à l’époque  de  la  convalescence,  mani- 
festent un  goût  prononcé  pour  le  sel  et  pour  les  aliments  indigestes. 
On  peut,  en  même  temps,  éviter  les  troubles  gastriques  qui  seraient 
inévitablement  produits  par  ces  aliments,  et  satisfaire  le  désir  des  ma- 
lades, en  leur  donnant  le  chlorure  de  sodium  tout  seul.  On  a adminis- 
tré le  sel  marin,  à la  dose  de  1 à 4 grammes,  répétée  trois  ou  quatre  fois 
pendant  la  journée,  contre  la  diarrhée  bilieuse. 

On  emploie  souvent  la  solution  de  sel  marin,  en  lavement,  pour  tuer 
les  ascarides.  La  proportion  usitée  est  de  1 à 2 cuillers  de  sel  pour  un 
demi-litre  d’eau. 

Sodii  Carbon  as.  B.  et  U.  S.  P.  Carbonate  de  sodium.  Na2  C03  + 10  aq.; 
286. 

On  le  retire  des  cendres  des  plantes  marines,  ou  on  le  prépare  à 
l’aide  du  chlorure  de  sodium. 

Caractères  et  réactions. — Cristaux  rhombiques,  transparents,  inco- 
lores, efflorescents,  d’une  saveur  alcaline  âpre,  de  réaction  fortement 
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alcaline;  par  la  chaleur,  ils  subissent  la  fusion  aqueuse,  puissedessè' 
client  en  perdant  63  p.  100  de  leur  poids. 

125  centigrammes  1 . . ( 65  centigr.  d'acide  citrique. 

• neutralisent  ' 1 

de  carbonate  de  sodium  j ( 70  centigr.  d'acide  tartrique. 

Dose.  — 30  centigr.  à 2 grammes. 


Préparation. 

B.  P.  DOSE. 

Sodii  Carbonas  Exsiccata.  Carbonate  de  soude  sec 20  à 70  cer.tigr. 


Usages.  — 11  sert  principalement  à la  préparation  des  autres  sels 
sodiques.  En  solution  diluée,  il  peut  être  employé,  sous  forme  de 
lavages,  contre  les  démangeaisons  de  la  peau. 

Soda  causlica,  B.  P.;  Soda , U.  S.  P.  Soude  caustique.  Hydrate  de 
sodium,  NaOH,  40. 

Caractères  et  réactions.  — Elle  se  présente  en  crayons  durs,  d’un 
blanc-grisâtre,  ou  en  fragments  aplatis,  déliquescents  à l’air  humide, 
secs  et  eflloreseents  â l’air  sec,  très  alcalins  et  très  causliques.  Ils  four- 
nissent les  réactions  du  sodium,  à l’exclusion  de  ceux  du  potassium; 
ils  donnent  à la  flamme  une  coloration  jaune.  Leur  solution  aqueuse, 
acidulée  d’acide  nitrique,  ne  donne  qu’une  légère  effervescence  (peu 
de  carbonate);  additionnée  de  nitrate  d’argent  ou  de  chlorure  de  ba- 
ryum, elle  ne  fournit  qu’un  précipité  peu  abondant  (chlorures  et  sul- 
fates). 

Préparation. 

Liquor  Sodæ 125  centigr.  pour  30  gr.  d’eau. 

Usages.  — Ils  sont  analogues  à ceux  de  la  potasse  caustique,  avec 
celte  différence  toutefois  que  la  soude  caustique,  ayant  moins  d’affinité 
pour  l’eau,  ne  détruit  pas  les  tissus  d’une  manière  aussi  énergique,  et 
et  a moins  de  tendance  à fuser  vers  les  parties  voisines. 

Liquor  sodæ,  B.  et  U.  S.  P.  Solution  de  soude  caustique.  — C’est  une 
solution  de  soude  caustique,  à 3 p.  100^(13 . S.sP)  ou  à 4,1  p.  100  (B.  P.) 
dans  de  l’eau  distillée. 

Caractères.  — Ils  sont  analogues  à ceux  de  la  solution  de,  potasse 
caustique,  sauf  qu’il  ne  se  produit  de  précipité  ni  par  l’acide  tartrique, 
ni  par  le  perchlorure  de  platine. 

Usages. — La  solution  de  soude  caustique,  à raison  de  la-  modicité 
de  son  prix,  sertà  la  préparation  de  l’oxyde  ferrique  et  de  divers  autres 
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composés  pharmaceutiques.  Administrée  à l’intérieur,  elle  donne  au 
sang  et  aux  sécrétions  une  réaction  plus  alcaline,  mais  elle  n’altère  pas 
la  nutrition,  à la  façon  des  sels  potassiques. 

Sodii  bicarbonas,  B.  et  U.  S.  P.  Bicarbonate  de  sodium.  —Na  H C03;  84. 

Caractères  et  réactions.  — Poudre  blanche,  ou  paillettes  opaques  et 
irrégulières,  d’une  saveur  salée  assez  agréable,  donnant  les  réactions 
du  sodium  et  des  carbonates.  Le  bicarbonate,  dissous  dans  l’eau  froide, 
donne  avec  la  solution  de  perchlorure  de  mercure,  un  précipité  blanc 
et  non  un  précipité  coloré,  comme  le  carbonate  neutre. 


425  centigrammes  de 

bicarbonate  de  sodium 


neutralisent 


105  centigr.  d'acide  citrique  et 
115  centigr.  d'acide  tartrique. 


Préparations. 

B.  P.  DOSE. 

Liquor  Soilœ  Effervescens  (soda  water'.  . . 2 gr.  dans  500  gr.  d’eau.  100  à 500  gr, 

Sodii  Citro-tartras  Elïervescens 17  parties  pour  31  ...  . 40  ctgr.  à 8 gr. 

Trochisci  Sodii  Bicarbonatis 30  ctgr.  par  pastille  ...  1 à 6. 

U.  S.  P. 

Sodii  Bicarbonas  Venalis.  Bicarbonate  de  soude  du  commerce.  — 11  doit  contenir  au 
moins  95  pour  cent  de  bicarbonate  pur. 

Mistura  Rhei  et  Sodœ.  Mixture  de  rhubarbe  et  de  soude.  — Bicarbonate  de  soude  3, 
extr.  fluide  de  rhubarbe  3,  esprit  de  menthe  poivrée  3,  eau  q.  s.  p.  f.  100  p. 


Usages.  — L’action  locale  du  bicarbonate  de  soude  est  légèrement 
irritante.  On  y a recours  dans  les  affections  cutanées,  accompagnées 
de  démangeaisons,  telles  que  le  prurigo  et  l’eczéma.  On  applique  le 
médicament  en  lotions  et  on  emploie  des  solutions,  renfermant  50  cen- 
tigrammes de  bicarbonate  pour  100  grammes  d’eau. 

Une  solution  de  cette  concentration,  employée  en  gargarismes,  calme 
parfois  les  douleurs  dentaires,  ainsi  que  la  céphalalgie,  soit  temporale, 
soit  occipitale,  qui  provient  de  carie  dentaire,  et  alors  même  que  les 
dents  gâtées  elles-mêmes  ne  seraient  le  siège  d’aucune  douleur. 

Le  bicarbonate  de  soude  peut  servir  également  à neutraliser  l’action 
délétère  des  toniques  acides  sur  les  dents. 

Mélangé  â de  la  teinture  d’opium,  et  introduit  dans  la  cavité  d’une 
dent  cariée,  â l’aide  d’une  boulette  d’ouate,  le  bicarbonate  arrête  sou- 
vent les  douleurs  dentaires. 

In  géré  par  les  voies  digestives,  le  bicarbonate  active  la  sécrétion  gas- 
trique : pris  de  dix  minutes  à une  demi-heure  avant  le  repas,  il  cons- 
titue un  remède  très  efficace  contre  la  dyspepsie  atonique,  qui  se 
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manifeste  par  une  sensation  de  poids  et  de  douleur  au  creux  de  l’esto- 
mac, par  des  douleurs  entre  les  omoplates,  de  la  flatulence  et  de  la 
constipation.  Dans  ces  conditions,  il  peut  être  utile  d’associer  au 
bicarbonate  un  tonique  amer  ou  un  carminatif.  Aux  personnes  que 
leurs  occupations  empêchent  d’avoir  constamment  une  bouteille  en 
poche,  on  peut  avantageusement  recommander  l’usage  des  pastilles  de 
bicarbonate  (B.  P.) 

Le  bicarbonate  calme  la  céphalalgie  frontale,  lorsqu’elle  n’est  pas 
accompagnée  de  constipation,  et  qu’elle  siège  précisément  ;'i  la  jonc- 
tion de  la  peau  du  front  et  du  cuir  chevelu.  Lorsqu’elle  siège  plus  bas, 
immédiatement  au-dessus  des  sourcils,  il  est  préférable  d’avoir  recours 
à l’acide  nitro-chlorhydrique.  lie  bicarbonate  est  utile,  comme  anta- 
cide,  chez  les  malades  qui  se  plaignent  de  renvois  acides  après  les  repas. 
Une  solution  de  B à 6 centigrammes  de  bicarbonate  dans  30  grammes 
d’eau  ou  de  lait,  rend  de  précieux  services,  dans  les  cas  de  diarrhée  et 
de  marasme  infantiles. 

Administré  dans  le  diabète,  le  bicarbonate  diminue  la  quantité  de 
sucre  dans  les  urines.  11  fluidifie  les  sécrétions  bronchiques,  mais  pas 
autant  que  le  bicarbonate  de  potassium.  Les  pastilles  conviennent  fort 
bien  à ces  cas. 

Le  bicarbonate  de  sodium  a,  sur  le  potassium,  l’avantage  de  ne  pas 
déterminer  aussi  vite  de  catarrhe  gastrique  et  de  pouvoir  être  employé 
pendant  plus  longtemps  (p.  53 2). 

La  proportion  de  sodium  que  l’on  parvient  à introduire  dans  l’orga- 
nisme est  fort  restreinte,  eu  égard  à la  quantité  énorme  de  sodium  qui 
s’y  trouve  déjà  naturellement.  Aussi  le  bicarbonate  n’est-il  qu’un  alté- 
rant très  faible.  Il  accroît  l’alcalinité  du  sang,  et  on  l’a  donné  dans  le 
rhumatisme  aigu,  la  place  du  bicarbonate  de  potassium,  qui  lui  est 
cependant  préférable.  L’urate  de  soude  étant  moins  soluble  que  l’urate 
de  potassium,  est  aussi  moins  utile  dans  la  goutte  (Garrod),  et  moins 
puissant  comme  diurétique. 

B.  P.  Sodii  Citro-Tartras  E/fervescens.  Citro-tartrate  sodique  effervescent. 

Caractères.  — Poudre  granuleuse,  qui  fait  effervescence  par  l’addi- 
tion d’eau. 

Dose.  — 4 à 8 grammes. 

Usages. — Ce  sel  est  employé  comme  purgatif,  à la  place  du  tartrate 
sodico-potassique,  qui  est  moins  agréable  et  provoque  plus  souvent 
des  sensations  désagréables  dans  l’estomac. 
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Soda  T art  ar  ata , B.  P.;  Potassii  et  Sodii  Tariras,  U.  S.  J*.  Tartrate  de 
potasse  et  de  soude.  Sel  de  Seignette.  Sel  de  la  Rochelle.  Na  K C 4 IP  06 
+ 4 H20  ; 282. 

Caractères  et  Réactions.  — Prismes  ou  demi-prismes  rhombiques 
droits,  ;'t  huit  pans,  incolores,  transparents,  d'une  saveur  salée.  Chauf- 
fés en  présence  de  l’acide  sulfurique,  ils  noircissent,  en  même  temps 
que  se  dégagent  des  gaz  inflammables  et  une  odeur  de  sucre  brûlé 
(tartrate).  Ils  donnent  une  coloration  jaune  à la  flamme  (sodium).  Une 
solution  concentrée  de  ce  sel,  additionnée  d'une  faible  quantité  d’acide 
acétique,  donne  un  précipité  cristallin  (potassium). 

Dose.  — 8 à 16  grammes  ; comme  diurétique,  2 à 4 grammes. 

Usages.  — A haute  dose,  le  tartrate  double  s’empare  de  l’eau,  active 
les  mouvements  péristaltiques,  et  produit  des  effets  purgatifs.  A faible 
dose,  il  est  absorbé  dans  l’intestin,  converti  dans  le  sang  en  carbonate 
de  potassium  et  de  sodium  et  éliminé  avec  les  urines.  Il  active  la  diu~ 
rèse  et  rend  l’urine  plus  alcaline.  C’est  un  antacide  indirect. 

Sodii  Acetas,  B.  et  U.  S.  P.  Acétate  de  sodium.  Na  C2  Ü3  O2  3 H2  0 ; 
136. 

Usages. — Il  sert  à préparer  l’éther  acétique. 

Borax,  B.  P.;  Sodii  Boras.  U.  S.  P.  Borax.  Borate  cle  soude.  Biho- 
rate  de  soude.  Na2  B4  07  + 10  H2  0;  382. 

O11  rencontre  ce  sel  à l’état  natif.  On  peut  encore  le  préparer  en  fai- 
sant bouillir  ensemble,  en  proportions  déterminées,  de  l’acide  borique 
et  du  carbonate  de  sodium. 

Caractères  et  réactions.  — Cristaux  transparents,  incolores,  parfois 
légèrement  efflorescents,  de  réaction  faiblement  alcaline,  insolubles 
dans  l’alcool  rectifié,  solubles  dans  l’eau.  Acidulée  à chaud  d’un  acide 
minéral  quelconque,  la  solution  saturée  de  borax  laisse  déposer,  par 
le  refroidissement,  un  précipité  de  paillettes  blanches,  cristallines 
(acide  borique);  dont  la  solution  alcoolique  brûle  avec  une  flamme 
verte. 

Dose.  — 30  centigrammes  à 3 grammes. 

Préparations. 

B.  P. 

Gtycerinum  Boraois 1 p.  pour  6 en  poids. 

Mel  Boracis 3 gr.  50  ctigr.  pour  30  gr.  de  miel. 

Usages.  — Le  borax  détruit  les  organismes  végétaux  inférieurs  et 
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prévient  leur  germination.  C’est  un  désinfectant.  Appliqué%ur  la  peau, 
il  enlève  les  couches  épidermiques  superficielles  et  peut  être,  dans  ce 
but,  employé  à la  place  du  savon.  Il  est  usité  en  lotions  dans  l’acné. 
Les  lotions  au  borax  servent  également  à entraîner  les  pellicules  du 
cuir  chevelu,  à effacer  le  chloasma  et  les  taches  de  rousseur,  et  à cal- 
mer les  démangeaisons  dans  les  cas  d’urticaire,  de  psoriasis,  d’impé- 
ligo,  de  prurit  vulvaire,  scrotal  et  anal.  Dans  les  cas  de  leucorrhée  et 
de  gonorrhée,  on  peut  recourir  avec  avantage  aux  injections  de  solu- 
tions boratées.  Le  borax,  soit  seul,  soit  associé  au  chlorate  de  potas- 
sium, est  très  souvent  employé  contre  la  stomatite  et  l’angine  aph- 
theuses  : on  peut  alors  le  prescrire  soit  en  solution  simple,  soit  mêlé 
à la  glycérine  ou  au  miel.  Le  borax  est  réputé  avoir  une  action  spé- 
ciale sur  l 'utérus,  et  il  a été  vanté  dans  l’aménorrhée,  la  dysménorrhée, 
la  fièvre  puerpérale  et  l’éclampsie  puerpérale.  S’il  est  vrai  que  le  borax 
augmente  l’énergie  des  contractions  utérines,  il  ne  faut  l’employer 
qu’avec  circonspection,  pendant  la  grossesse.  A la  dose  de  50  centi- 
grammes à 1 gramme,  répétée  trois  fois  par  jour,  le  borax  est  parfois 
très  efficace  dans  l’épilepsie.  Il  aide  à faire  dissoudre  l’acide  ben- 
zoïque. 

Sodii  Sulphas,  B.  et  U.  S.  P.  Sulfate  de  sodium.  Sel  de  Glauber. 
Na2  S04  + 10  H2O;  322. 

Préparation  (B.  P.).  — On  peut  retirer  le  sulfate  de  soude  du  résidu 
que  l’on  obtient  lors  de  la  préparation  de  l’acide  chlorhydrique. 

Caractères  et  réactions.  — Prismes  transparents  obliques,  d’une 
saveur  amère  et  salée,  efflorescents  à l’air,  solubles  dans  l’eau,  insolu- 
bles dans  l’alcool,  donnant  les  réactions  du  sodium  et  des  sulfates. 

Dose.  — 8 à 30  grammes. 

Usages.  — Introduit  dans  l’estomac,  le  sulfate  de  sodium  active  les 
mouvements  péristaltiques  de  ce  viscère;  il  paraît  exercer  sur  l'intestin 
une  action  analogue.  Dans  l’intestin,  il  détermine  une  sécrétion  abon- 
dante de  liquides  aqueux,  et  il  agit  comme  purgatif.  O11  l’emploie,  soit 
seul,  soit  associé  au  bicarbonate  de  soude,  dans  l’ulcère  de  l’estomac, 
la  gastrite  chronique  et  la  dilatation  de  l’estomac.  On  a préparé,  sous  le 
nom  de  sel  artificiel  de  Carlsbad,  un  mélange  salin  analogue  à celui 
qu’on  obtient  par  évaporation  des  eaux  minérales  naturelles  de  Carlsbad. 
On  prend  lesel  de  Carlsbad,  naturel  ou  artificiel,  dans  de  l’eau  chaude, 
le  matin,  au  saut  de  son  lit;  il  vaut  mieux  prendre  de  temps  en  temps 
une  gorgée  de  ce  liquide,  pendant  qu’on  s’habille,  que  d’avaler  le 
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tout  à la  foi$.  II  sutlit  de  prendre  le  tiers  d’une  cuiller  à thé  de  sel 
dans  un  grand  verre  d’eau  chaude  pour  provoquer  une  selle  facile, 
après  le  déjeuner.  La  même  quantité  de  sel,  dissoute  dans  une  faible 
quantité  d’eau,  reste  souvent  sans  action  ; de  fortes  quantités  de  sel  de 
Carlsbad,  dissoutes  dans  très  peu  d’eau,  provoquent  le  plus  souvent  des 
selles  peu  abondantes,  répétées  plusieurs  fois  dans  la  journée  et  accom- 
pagnées de  troubles  abdominaux  très  marqués. 

1/eau  de  Carlsbad,  naturelle  ou  artificielle,  est  utile  dans  le  cas  de 
désordres  biliaires,  ainsi  que  chez  les  individus  qui  souffrent  de  la 
goutte.  Il  sutlit  souvent  de  l’usage  momentané  de  cette  eau  pour  faire 
disparaître  la  pesanteur  d’esprit,  l’irritabilité  de  caractère  et  autres 
symptômes  qui,  d’ordinaire,  accompagnent  les  désordres  biliaires  ou 
précèdent  les  accès  de  goutte.  On  peut  encore  recourir  avec  avantage 
aux  eaux  de  Carlsbad,  dans  le  cas  de  constipation  chronique,  avec 
tendance  à la  congestion  vers  le  cerveau  ou  vers  les  organes  abdomi- 
naux et  pelviens.  L’usage  prolongé  des  eaux  de  Carlsbad  est  d’une 
utilité  incontestable  dans  les  cas  d’obésité  excessive  et  de  diabète 
sucré. 

Les  eaux  naturelles  de  Carlsbad  renferment  un  certain  nombre  de 
sels  que  l’on  ne  peut  pas  en  retirer  par  la  cristallisation.  Prises  à la 
source  même,  les  eaux  de  Carlsbad  sont  bien  plus  efîicaces  que  les 
solutions  artificielles  que  les  malades  préparent  et  prennent  chez  eux. 
L’utilité  des  cures  de  Carlsbad  est  due,  sans  aucun  doute,  en  grande 
partie  au  régime  et  à la  manière  de  vivre  auxquels  les  malades  s’astrei- 
gnent volontiers,  en  compagnie  les  uns  des  autres,  à Carlsbad,  mais 
auxquels  ils  refuseraient  absolument  de  se  conformer,  s’ils  étaient 
chez  eux. 

Sodii  Phosphas,  B.  et  U.  S.  P.  Phosphate  de  sodium.  Na2  H Ph  Ch,  12 
aq  ; 358. 

Caractères  et  réactions.  — Prismes  rhombiques,  terminés  par  quatre 
plans  convergents,  transparents,  incolores,  de  saveur  salée,  donnant 
à la  flamme  une  coloration  jaune.  Leur  solution  présente  une  réaction 
faiblement  alcaline,  elle  donne  un  précipité  jaune  avec  le  nitrate  d’ar- 
gent, en  même  temps  que  le  liquide  acquiert  une  réaction  acide 
(phosphate). 

Doses.  — Comme  purgatif,  8 à 30  grammes.  Comme  altérant,  1 à 
3 grammes. 

Usages.  — Le  phosphate  de  soude  est  le  purgatif  des  enfants  et  des 
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personnes  délicates  : sa  saveur  est  très  faible,  et  la  purgation  très 
facile.  On  peut  le  donner  aux  enfants,  dans  un  peu  de  soupe,  sans 
même  qu’ils  s’en  aperçoivent. 

On  a administré  le  phosphate  de  soude,  comme  purgatif,  dans  le 
cours  des  maladies  fébriles;  dans  le  rachitisme,  on  l’a  donné  à l’eftet 
de  fournir  de  l’acide  phosphorique  au  tissu  osseux  malade.  Le  phos- 
phate de  soude  s’est  montré  surtout  efficace  chez  les  enfants,  contre 
les  troubles  des  voies  biliaires  qui  se  manifestent  par  des  déjections 
blanches  ou  vertes,  ou  par  de  l’ictère.  On  l’administre  alors  à la  dose 
de  20  à 70  centigrammes. 

U.  S.  P.  Sodii  Chloras.  Chlorate  de  sodium.  Na  CIO3;  106,  4. 

Caractères. — Tétraèdres  réguliers,  incolores,  transparents,  inodores, 
d’une  saveur  saline  fraîche,  de  réaction  neutre,  solubles  dans  1,1  parties 
d’eau,  et  dans  40  parties  d’alcool,  à 15°  C.,  dans  0,5  parties  d’eau  bouil- 
lante, et  dans  43  parties  d’alcool  bouillant.  Chauffé,  le  chlorate  de 
sodium  se  fond,  puis  il  abandonne  une  partie  de  son  oxygène,  et 
laisse  finalement  un  résidu,  donnant  les  réactions  du  chlorure  de 
sodium. 

Usages. — Ils  sont  analogues  ceux  du  chlorate  de  potassium,  avec 
celte  différence  que  le  chlorate  de  sodium,  étant  plus  soluble,  peut 
être  employé  en  plus  forte  concentration. 

Sodii  Uupophosphis,  B.  et  IJ.  S.  P.  Hupophosphite  de  sodium.  Na  Ih 
Ph  Os,  H2Ô  ; 106. 

Caractères.  — II  se  présente  en  petites  paillettes,  rectangulaires, 
incolores  ou  blanches,  ou  encore  en  poudre  blanche,  granuleuse;  il 
devient  déliquescent  à l’air,  il  est  incolore,  d’une  saveur  en  même 
temps  douce  et  salée,  de  réaction  neutre.  11  est  soluble  dans  1 partie 
d’eau,  dans  30  p.  d’alcool  à 15°  C.  ; dans  0,12  p.  d’eau  bouillante  et 
dans  1 p.  d’alcool  bouillant.  Chauffé  à sec  dans  une  éprouvette,  il  perd 
d’abord  de  l’eau,  puis  il  dégage  un  gaz  spontanément  inflammable 


petite  parcelle  d’hypophosphite  de  sodium  donne  h une  llamme  invi- 
sible une  coloration  jaune  intense,  qui,  observée  à travers  un  verre 
bleu,  ne  devient  rouge  que  d’une  manière  tout  à fait  passagère.  Tri- 
turée ou  chauffée  avec  un  agent  oxydant  il  forme  un  mélange  explo- 
sible. 

Dose.  — 10  à 60  centigrammes. 


692 


MATIÈRE  MÉDICALE  INORGANIQUE. 


Usages. — L’hypophosphite  paraît  exercer,  sur  le  système  nerveux, 
une  action  stimulante,  faciliter  le  travail  de  la  digestion  et  activer  la 
nutrition.  On  l’administre  surtout  à la  première  période  la  phtisie, 
dans  l’anémie  et  la  débilité  nerveuse. 

U.  S.  P.  Sodii  Benzoas.  Benzoale  de  soude.  Na  C7  H5  O2  IP  O;  162. 

Caractères.  — Poudre  blanche,  mi-cristalline  ou  amorphe,  efflores- 
centeà  l’air,  inodore,  ou  répandant  une  faible  odeur  de  benjoin,  d’une 
saveur  astingenle  et  douceâtre,  dépourvue  d’amertume,  de  réaction 
neutre. 

Réactions. — Chauffé,  le  benzoate  de  soude  se  fond,  puis  dégage  des 
vapeurs  d’acide  benzoïque,  se  carbonise  et  laisse  finalement  un  résidu 
noir,  alcalin  et  donnant  les  réactions  du  sodium.  Additionnée  d’une 
solution  diluée  de  sulfate  ferrique,  la  solution  aqueuse  du  benzoate 
fournit  un  précipité  couleur  de  chair. 

Dose.  — 50  à 125  centigrammes. 

Usages. — Le  benzoale  de  soude  a été  beaucoup  vanté  dans  la  phtisie 
pulmonaire;  il  a été  employé  également  contre  la  fièvre  puerpérale  et 
contre  la  goutte^ 

Sodii  Bromidum , B.  et  U.  S.  P.  Bromure  de  sodium.  Na  Br;  102,  8. 

Caractères.  — 11  se  présente  en  cristaux  blancs  ou  incolores,  ou  sous 
la  forme  d’une  poudre  cristalline;  il  est  inaltérable  à l’air  sec,  inodore, 
d’une  saveur  saline,  légèrement  amère,  de  réaction  neutre  ou  faible- 
ment alcaline.  Il  est  soluble  dans  1,2  parties  d’eau,  dans  13  parties 
d’alcool  à 15°  C.  Il  donne  les  réactions  du  sodium  et  des  bromures. 
En  ajoutant  du  bisulfure  de  carbone  à la  solution  du  bromure  de 
sodium,  en  y laissant  tomber  ensuite  quelques  gouttes  d’eau  de  chlore, 
et  en  agitant  le  tout,  on  voit  le  bisulfure  de  carbone  prendre  une  teinte 
jaune  ou  brunâtre  (brome),  et  non  une  teinte  violette  ^absence  d’io- 
dure). 

Dose.  — 50  centigrammes  â 4 grammes. 

Action.  — Elle  est  identique  à celle  du  bromure  de  potassium,  sauf 
que  le  sel  sodique  irrite  moins  vivement  l’estomac. 

Sodii  Iodidum,  B.  et  U.  S.  P.  lodure  de  sodium.  Na  Jo;  149,  6. 

Caractères.  — Il  se  présente  en  petits  cristaux  cubiques,  blancs  ou 
incolores,  ou  en  poudre  cristalline  ; il  est  très  déliquescent  â l’air,  ino- 
dore, d’une  saveur  saline  et  légèrement  amère,  de  réaction  neutre  ou 
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faiblement  alcaline,  soluble  dans  0,6  p.  d’eau,  et  dans  1,8  p.  d’alcool 
à 15°  C.  En  ajoutant  à une  solution  d'iodure  de  sodium  du  bisulfure  de 
carbone,  en  y laissant  tomber  ensuite  quelques  gouttes  d’eau  de  chlore 
et  en  agitant  le  tout,  on  voit  le  bisulfure  prendre  une  coloration  vio- 
lette. 

Dose.  — 20  centigrammes  à 2 grammes. 

Usages.  — C’est  un  succédané  de  l’iôdure  de  potassium.  Son  action 
physiologique  est  la  même,  sauf  que  le  sel  de  sodium  semble  moins 
irritant  pour  l’estomac  et  peut  en  conséquence  être  administré  à de 
plus  fortes  doses. 

U.  S.  P.  Sodii  Pyrophosphas.  Pyropliosphate  de  sodium.  Na4Ph.,07, 
10H2O;  446. 

Caractères. — Il  est  en  petites  paillettes  blanches,  cristallines,  ou  en 
poudre  cristalline;  il  est  inaltérable  à l’air,  inodore,  d’une  saveur 
fraîche,  salée,  un  peu  alcaline,  de  réaction  faiblement  alcaline,  soluble 
dans  12  p.  d’eau  à 15°  C.,  et  dans  1,1  p.  d’eau  bouillante,  insoluble 
dans  l’alcool.  Additionnée  d’un  excès  de  la  solution  titrée  de  nitrate 
d’argent,  sa  solution  aqueuse  donne  un  précipité  blanc,  dans  un 
liquide  neutre. 

Action.  — A doses  thérapeutiques,  son  action  paraît  être  à peu  près 
celle  du  phosphate  simple,  avec  cette  différence  que  le  pyrophosphate 
aurait  probablement  une  influence  plus  marquée  sur  le  système  ner- 
veux. 

Usages.  — Il  sert  à préparer  le  pyropliosphate  de  fer. 

Sodii  Salicylas , B.  et  U.  S.  P.  Salicylate  de  sodium.  2NaC7HiÜ3,H.iO  ; 
338. 

Caractères. — Paillettes  blanches,  cristallines,  ou  poudre  cristalline; 
le  salicylate  de  soude  est  inaltérable  à l’air,  inodore,  d’une  saveur  dou- 
çâtre,  saline,  légèrement  alcaline,  et  de  réaction  faiblement  acide, 
soluble,  à 15°  G.,  dans  4,5  p.  d’eau  et  dans  6 p.  d’alcool,  très  soluble 
dans  l’eau  et  dans  l’alcool  bouillants.  Chauffé,  il  abandonne  des  va- 
peurs inflammables  et  laisse  un  résidu  alcalin,  qui  représente  30  ù 31 
p.  100  de  son  poids  primitif.  Ce  résidu  donne  les  réactions  du  carbo- 
nate de  sodium. 

Dose.  — 50  à 125  centigr.  de  deux  en  deux  heures,  ou  de  quatre  en 
quatre  heures,  dans  le  rhumatisme  aigu.  L’addition  d’un  peu  de  tein- 
ture aromatique,  ou  d’ammoniaque,  ou  d’alcool  tend  à prévenir  la 
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dépression  cardiaque  que  l’on  observe  parfois  à la  suite  de  l’adminis- 
tration du  salicvlate. 

Action.  — Elle  est  identique  à celle  de  l’acide  salicylique,  sauf  que 
le  salicylate  de  sodium  ne  possède  pas  d’action  microbicide.  Dans  les 
maladies  fébriles,  le  rhumatisme  articulaire  aigu  notamment,  le  sali- 
cvlale  détermine  un  abaissement  notable  de  la  température  et  une 
diminution  des  douleurs.  Dans  le  rhumatisme,  il  est  nécessaire  de 
continuer  pendant  quelques  temps  l’administration  du  médicament 
après  la  disparition  des  symptômes  fébriles,  si  l’on  veut  prévenir  les 
rechutes.  A faible  dose,  le  salicylate  est  utile  dans  le  rhumatisme 
chronique.  A la  dose  de  3 à 15  centigr.,  répétée  de  quart  d’heure  en 
quart  d’heure  ou  de  demi-heure  en  demi-heure,  il  coupe  souvent  la 
céphalalgie.  Les  symptômes  d’ordre  physiologique  qu’il  déterminesont 
identiques  ;1  ceux  de  l’acide  salicylique  : bourdonnement  d’oreilles,  etc. 
On  peut  les  prévenir  par  l’administration  simultanée  de  l’ergot,  de 
l’acide  bromhydrique  ou  des  bromures.  Le  salicylate  lluidifie  la  bile 
et  peut  être  employé  à prévenir  la  formation  des  calculs  biliaires. 

U.  S.  P.  Sodii  Santoninas.  Santoninale  île  soude.  SNaC^H^O^îHjO; 
698. 

Préparation.  DOSE. 

Trochisci  Sodii  Santoninatis (5  ccntigr.  pur  tablette  ; Dose  : 1 à 5). 

Caractères.  — Cristaux  rhombiques  plats,  incolores,  transparents, 
se  colorant  légèrement  en  jaune  à la  lumière,  légèrement  efflorescenls 
il  l’air  sec,  inodores,  d’une  saveur  saline  et  quelque  peu  amère,  de 
réaction  faiblement  alcaline.  La  solution  aqueuse  du  santoninate, 
additionnée  d’acide  chlorhydrique,  laisse  déposer  un  précipité  cris- 
tallin, qui  est  soluble  dans  le  chloroforme  et  qui,  avec  une  solution 
alcoolique  de  potasse,  donne  un  liquide  rouge  - écarlate,  qui  se 
décolore  peu  à peu. 

Dose.  — 50  à 60  centigrammes. 

Usages.  — Cette  substance,  qui  a été  introduite  dans  la  pharmacopée 
des  États-Unis,  comme  anlhelmintique,  est  absorbée  beaucoup  plus 
facilement  que  la  sanlonine  et  exerce  par  conséquent  une  action 
toxique  beaucoup  plus  intense  sur  l’économie  : or,  ce  sont  précisément 
ces  effets  toxiques  qu’il  importe  d’éviter  lorsqu’on  admininislre  la  san- 
tonine  comme  anlhelmintique. 
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Sodii  Sulphis,  B ot  U.  S.  P.  Sulfite  de  sodium.  Na2S03,7H20  ; 25^. 

Caractères.  — Prismes  incolores,  transparents  efflorescents  à l’air 
sec,  inodores,  d’une  saveur  fraîche,  saline,  sulfureuse. 

Réactions  du  sulfite,  du  bisulfite  et  de  l’hyposu I fite  de  sodium. 
L’addition  d’acide  chlorhydrique  à la  solution  aqueuse  de  tous  ces 
composés  détermine  un  dégagement  d’acide  sulfureux,  reconnaissable 
à son  odeur.  L’hyposulfite  se  différencie  des  sulfites  en  ce  qu’il  se 
produit  en  même  temps,  lors  de  la  réaction,  un  précipité  de  soufre, 
tandis  que  la  solution  des  sulfites  reste  claire.  Le  bisulfite  se  dis- 
tingue du  sulfite  simple  par  sa  réaction  acide;  les  sulfites  simples  ont 
une  réaction  neutre  ou  faiblement  alcaline. 

Dose.  — 30  à 125  centigr.  et  même  jusqu’à  4 grammes. 

Usages.  — La  solution  aqueuse  de  sulfite  de  sodium  à 1 pour  8 
peut  servir  de  gargarisme,  dans  la  stomatite  aphteuse;  on  l’a  égale- 
ment employée,  dans  le  cas  de  fermentations  gastriques  anormales, 
avec  vomissements,  pour  détruire  les  sarcines  et  les  torula  (voir  l’art, 
acide  sulfureux,  p.  625). 

U.  S.  P.  Sodii  Bisulpkis.  Bisulfite  de  sodium.  NaHS03;  104. 

Caractères.  — 11  se  présente  en  cristaux  opaques,  prismatiques,  ou  en 
poudre  cristalline  ou  granuleuse,  abandonnant  à l’air  libre  des  vapeurs 
d'anhydride  sulfureux,  d’une  légère  odeur  d’acide  sulfureux,  de 
saveur  sulfureuse,  désagréable. 

Dose.  — 1 à 4 grammes. 

Usages.  — Ils  sont  identiques  à ceux  du  sulfite. 

Sodii  Sulphocarbolas , B.  et  U.  S.  P.  Sulfophénate  de  sodium. 
NaC6H6S04,2H20;  232. 

Caractères.  — Prismes  rhombiques  transparents,  incolores,  inalté- 
rables à l’air,  à peu  près  inodores,  d’une  saveur  saline,  fraîche,  un  peu 
amère,  de  réaction  neutre.  Par  la  combustion,  ils  abandonnent  des 
vapeurs  d’acide  phénique  et  laissent  un  résidu  donnant  les  réactions 
du  sulfate  de  sodium.  Le  perchlorure  de  fer  colore  en  violet  la  solution 
aqueuse  diluée  de  ce  sel. 

Dose.  — 50  à 70  centigr. 

Usages.  — Flatulence,  dyspepsie  des  tuberculeux  et  affections  sep- 
tiques. 

B.  et  U.  S.  P.  Sodii  Uyposulphis.  Ilyposulfile  de  sodium.  Na2S203,5H2U  ; 
248. 
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Caractères.  — Prismes  ou  paillettes  incolores,  transparents,  inodores, 
d’une  saveur  fraîche,  plutôt  amère. 

Usages.  — Il  est  antiseptique  et  désodorisant  au  même  chef  que  les 
sulfites.  On  l’emploie  surtout  pour  doser  l’iode. 

B.  P.  Sodii  Valérianas.  Valérianate  de  sodium.  NaC.II./P. 

Caractères.  — 11  se  présente  en  masses  blanches  sèches,  sans  réac- 
tion alcaline,  entièrement  solubles  dans  l’alcool  rectifié,  dégageant  une 
forte  odeur  de  valériane  par  l’addition  d’acide  sulfurique  dilué. 

Préparation.  — On  distille  l’alcool  amylique  en  présence  d’un 
mélange  d’acide  sulfurique  dilué  et  d’une  solution  aqueuse  de  bichro- 
mate de  potassium  : 2K2Cr207  + 8H2SO<  = 2 (Cr23S04)  -f  2K2S04-f 8H20 
+ 30a;  et  C6H|,H0  4~02  = HC5H!,02.  L’acide  valérianique  ainsi  obtenu 
est  saturé  à l’aide  d’une  solution  de  soude  caustique,  puis  séché  : 
HC5H902  f NaH0=NaC5H90,  + H20. 

Dose.  — 3 à 30  centigr. 

Usages.  — Il  est  employé  comme  antispasmodique  dans  l’hystérie. 

LITHIUM.  Li;  7. 

Sources  du  lithium.  — On  trouve,  à l’état  natif,  des  silicates  et  des 
phosphates  de  lithium  et  d’autres  métaux. 

Réaction.  — On  reconnaît  le  lithium  à la  couleur  rouge  qu’il  com- 
munique à la  flamme;  celte  couleur  est  surtout  manifeste  lorsque  l’on 
convertit  au  préalable  le  sel  de  lithine  en  chlorure  par  l’addition 
d’acide  chlorhydrique. 


PRÉPARATION  DES  SELS  DE  LITHIUM. 


SEL  DE  LITHINE. 

ORIGINE. 

MODE  DE  PRÉPARATION. 

Carbonate. 

Chlorure  obtenu  à 

On  le  précipite  avec  le  carbonate  d’ammo- 

l'aide  des  minerais. 

niaque. 

Citrate. 

Carbonate  de  lithine. 

On  le  dissout  dans  l'acide  citrique. 

Bcnzoato  (U.  S.  P.). 

Id. 

On  neutralise  à chaud  la  solution  de  car- 

bonate  avec  de  l'acide  benzoïque,  on  fdtre, 
on  évapore  jusqu'à  siccité  et  on  fait  cristal- 

liscr. 

Salicylate  (U.  S.  P.). 

Id. 

Môme  procédé. 

Bromure  (U.  S.  P.). 

Id. 

On  neutralise  le  carbonate  avec  de  l'acide 

sulfurique,  et.  on  décompose  le  sulfate  ainsi 
obtenu  par  le  bromure  de  potassium. 

Impuretés.  — Alcalis,  sels  alcalins  et  métaux.  — On  découvre  les 
alcalis  par  les  réactions  suivantes  : on  chauffe  le  sel  de  lithine  et  on 
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convertit  le  carbonate  ainsi  obtenu  (lorsque  l’acide  était  organique, 
citrique  ou  salicylique)  en  chlorure  par  l’addition  d’acide  chlorhy- 
drique; on  filtre  et  on  évapore  la  solution  jusqu’à  siccité  : une  partie 
du  résidu  doit  pouvoir  se  dissoudre  entièrement  dans  trois  parties 
d’alcool,  et  ne  peut  pas  donner  de  précipité  par  l’addition  d’un 
volume  égal  d’éther  concentré  (absence  de  sels  alcalins).  (IJ.  S.  P.).  La 
solution  aqueuse  d’une  autre  portion  du  résidu  ne  peut  pas  donner  de 
précipité  par  l’addition  d’une  solution  d’oxalate  d’ammoniaque 
(absence  d’alcalino  terreux),  et  ne  peut  donner  de  précipité  ni  se 
colorer  par  l’addition  de  l’hydrogène  sulfuré  ou  du  sulfhydrate  d’am- 
moniaque (absence  de  métaux)  (U.  S.  P.). 

Action  générale  des  sels  de  lithine.  — Elle  est  analogue  à celle  du 
potassium,  mais  plus  énergique. 

Lithii  carbonas,  B.  et  U.  S.  P.  Carbonate  de  lithine.  Li2C03;  74. 

Caractères  et  réactions.  — Il  se  présente  en  poudre  blanche  ou  en 
petits;  grains  cristallins,  de  réaction  alcaline,  solubles  dans  100  p. 
d’eau  froide,  insolubles  dans  l’alcool.  Il  se  dissout  avec  effervescence 
dans  l’acide  chlorhydrique,  et  cette  solution,  évaporée  jusqu’à  siccité, 
laisse  un  résidu  de  chlorure  de  lithine,  qui  communique  une  colora- 
tion rouge  à la  flamme  de  l’alcool,  et  qui,  redissous  dans  l’eau,  préci- 
pite par  le  phosphate  de  soude. 

Dose.  — 15  à 40  centigrammes. 

Préparation. 

B.  P. 

Liquor  Lithiœ  Effervescens.  Eau  de  Lithine  (65  centigr.  pour  un  demi-litre  d'eau, 
saturée  d'acide  carbonique).  Dose  : 100  à 300  gr. 

Usages.  — L’urate  de  lithine  étant  beaucoup  plus  soluble  que  rurale 
de  potassium  et  de  sodium,  le  carbonate  de  lithine  mérite  la  préférence 
dans  le  traitement  de  la  goutte.  On  l’administre  par  la  bouche,  dans 
le  but  d’activer  l’élimination  de  l’acide  urique  par  les  reins,  de  prévenir 
les  accès  de  goutte,  de  diminuer  l’acidité  de  l’urine,  de  prévenir  les 
dépôts  d’acide  urique  et  la  formation  de  gravelle  ou  de  calculs  dans  les 
i reins  et  dans  la  vessie,  et  de  dissoudre  les  dépôts  déjà  formés.  En 
applications  topiques  sur  les  articulations  goutteuses,  il  est  sensé  faci- 
liter la  dissolution  et  l’absorption  de  l’urate  de  soude  dans  les  tissus. 
On  peut,  dans  ce  but,  appliquer  pendant  plusieurs  semaines,  une  solu- 
tion de  lithine  (30  centigr.  sur  30  gr.  d'eau)  sur  les  articulations  raidies 
ou  sur  les  dépôts  calcaires,  que  la  peau  soit  intacte  ou  déjà  ulcérée. 
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Lithii  diras,  li.  et  U.  S.  P.  Citrate  de  lithine.  Li3C«H507;  210. 

Caractères  et  réactions.  — Poudre  amorphe,  blanche,  déliquescente, 
complètement  soluble  dans  l’eau;  chauffée  au  rouge,  elle  noircit  et 
dégage  des  gaz  inllammables,  en  laissant  un  résidu  de  carbonate  de 
lithine. 

Doses.  — 30  à 60  centigrammes. 

Usages.  — Un  donne  le  citrate  au  lieu  du  carbonate  de  lithium, 
dont  il  possède  les  propriétés,  lorsqu’il  s’agit  d’éviter  avec  soin  toute 
irritation  de  l’estomac. 

U.  S.  P.  Lithii  benzoas.  Benzoate  de  lithine.  LiC7H502;  128. 

Caractères.  — Il  se  présente  en  poudre  blanche  ou  en  petites  pail- 
lettes brillantes,  inaltérables  ;ï  l’air,  d’une  odeur  faible  d’acide  ben- 
zoïque, d’une  saveur  douce  et  rafraîchissante,  de  réaction  faiblement 
acide;  chauffé,  il  déflagre;  à une  température  plus  élevée,  il  se  car- 
bonise, en  dégageant  des  vapeurs  inflammables  d’odeur  de  benjoin, 
et  laisse  un  résidu  noir,  de  réaction  alcaline,  qui  donne  à la  flamme 
une  couleur  cramoisie.  En  ajoutant  à la  solution  aqueuse  du  sel  une 
solution  diluée  de  sulfate  ferrique,  on  obtient  un  précipité  couleur  de 
chair. 

Usages.  — Goutte  et  diathèse  urique. 

Doses.  — 1 à 2 grammes. 

U.  S.  P.  Lithii  bromidum.  Bromure  de  lithine.  Li  Br;  86,8. 

Caractères.  — Sel  blanc,  granuleux,  très  déliquescent,  inodore,  de 
saveur  piquante,  un  peu  amère,  de  réaction  neutre,  très  soluble  dans 
l’eau  et  dans  l’alcool. 

Doses.  — 1 2 grammes. 

Action.  — Elle  est  analogue  à celle  du  bromure  de  potassium  ; les  uns 
disent  que  le  bromure  de  lithine  jouit  de  propriétés  hypnotiques  plus 
marquées  ; les  autres  prétendent  que  le  sel  potassique  est  préférable. 

Usages.  — Le  bromure  de  lithine  mérite  peut-être  la  préférence,  sur 
le  bromure  de  potassium,  chez  les  sujets  goutteux  et  irritables. 

U.  S.  P.  Lithii  salicylas.  Salicylale  de  Lithine.  2LiC7H505,H20;  306. 

Caractères.  — Poudre  blanche,  déliquescente  à l’air,  presque  inodore, 
de  saveur  douçâtre,  de  réaction  faiblement  acide,  très  soluble  dans 
l’eau  et  dans  l’alcool.  Chauffée  vivement,  elle  se  carbonise,  en  émet- 
tant des  vapeurs  inflammables,  et  laisse  un  résidu  noir,  ayant  une 
réaction  alcaline  et  donnant  à une  flamme  invisible  une  couleur 
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cramoisie.  Lorsqu’on  sursature  la  solution  aqucusedu  sel  avec  de  l’acide 
chlorhydrique,  on  obtient  un  précipité  blanc  abondant,  qui  est  soluble 
dans  l’eau  bouillante  et  cristallise,  lorsque  l’eau  se  refroidit;  ce  préci- 
pité est  encore  soluble  dans  l’éther,  et  il  donne  avec  les  sels  ferriques 
une  coloration  violette  très  intense. 

Usages.  — Ce  médicament  est  employé  contre  la  goutte  et  le  rhuma- 
tisme; il  est  sensé  réunir  les  propriétés  thérapeutiques  de  l’acide 
salicylique  et  des  sels  de  lithine.  Il  est  moins  irritant  pour  l’estomac 
que  l’acide  salicylique. 

Doses.  — 1 gr.  50  centigr.  à 3 grammes. 

MÉTAUX  MONO-ATOMIQUES.  — Groupe  11. 

SELS  AMMONIACAUX.  AMMONIAQUE.  Az  H3  ; 17. 

Les  sels  ammoniacaux  sont  des  composés  bien  définis  comme  les  sels 
potassiques  et  sodiques,  mais  leur  base,  au  lieu  d’être  un  élément  sim- 
ple, èst  un  composé  d’azote  et  d’hydrogène.  Ils  résultent  de  l’union 
directe  de  l’ammoniaque,  Azîl3,  avec  les  acides  : le  chlorhydrate 
d’ammoniaque,  par  exemple,  est  formé  de  la  combinaison  de  l’am- 
moniaque avec  l’acide  chlorhydrique,  Azll3  + HCl  ==  AzH4CI.  Les  au- 
tres métaux  forment  des  sels  avec  les  acides  par  substitution  du  métal 
à un  ou  plusieurs  atomes  d’hydrogène  : Zn  -j-  2HCI  = ZnCl2  -(-  H2. 
L’ammoniaque  semble  donc  faire  exception  à la  règle  générale;  mais 
cette  dissemblance  n’est  qu’apparente,  attendu  qu’on  peut  considérer 
les  sels  ammoniacaux  comme  résultant  de  la  substitution  de  l’hydro- 
gène dans  l’acide  par  le  radical  basique  ammonium  AzH4. 

Dans  Y ammoniaque  gazeuse,  l’azote,  élément  Iria- 
tomique,  aurait  ses  trois  affinités  saturées  par  l’hydro- 
gène. 

Dans  le  radical  ammonium,  l’azote,  élément  penta- 
valent , aurait  seulement  quatre  de  ses  affinités  satu- 
rées par  l’hydrogène,  et  l’afiinité  qui  reste  pourrait 
se  combiner  avec  un  autre  élément  mono-atomique. 

Dans  le  chlorhydrate  d’ammoniaque,  celte  cin- 
quième affinité  libre  serait  saturée  par  un  atome  de 
chlore. 
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Dans  l’ammoniaque  liquide,  cette  cinquième  affi- 
nité serait  saturée  par  le  radical  hydroxyle  mono- 
atomique. 


H O H . 


H 


Dans  l’ammoniaque  comme  dans  l’ammonium,  les  atomes  d’hydro- 
gène peuvent  être  remplacés  par  des  radicaux  organiques  : il  se  forme 
alors  des  ammoniaques  composées,  amines  lorsque  le  radical  organique 
est  positif,  amides  lorsque  ce  radical  est  négatif. 

L’ammonium,  AzHf,  n’existe  pas  à l’état  de  liberté;  l’existence  delà 
double  molécule  Az2Hg  ou  AzH4  — AzH4  n’est  pas  non  plus  dé- 
montrée. 

On  a pensé  que  l’ammonium  forme  un  amalgame  avec  le  mercure. 
Lorsqu’on  fait  un  mélange  de  mercure,  de  potassium  et  de  sel  am- 
moniac., le  mercure  se  gonfle  énormément  et  forme  un  amalgame 
pâteux.  Cet  amalgame,  qui  peut-être  est  formé  d’ammonium  et  de 
mercure,  se  décompose  rapidement  en  mercure,  en  ammoniaque  et 
en  hydrogène;  en  conséquence,  on  a supposé  que  cet  amalgame  n’était 
autre  chose  que  du  mercure  ayant  absorbé  une  certaine  quantité  de 
gaz  hydrogène,  et  se  comportant  vis-à-vis  de  la  pression  du  doigt 
comme  la  mousse  des  liquides  en  général.  Quoiqu’il  en  soit,  les  sels 
ammoniacaux  correspondent  parfaitement  aux  sels  potassiques  et 
sodiques.  Leurs  réactions  diffèrent  en  ce  que  l’ammoniaque  est  vola- 
tile, tandis  que  le  potassium  et  le  sodium  sont  des  substances  fixes. 

L’ammoniaque  est  très  abondamment  répandue  dans  la  nature  : elle 
naît,  au  moment  de  la  décomposition  ou  de  la  distillation  destructive 
des  tissus  animaux  et  végétaux,  de  l’union  de  l’azote  avec  l’hydrogène. 
Dans  l’industrie,  on  retire  l’ammoniaque  des  eaux  de  condensation  du 
gaz  de  la  houille,  bien  que  ce  gaz  se  produise  aussi  abondamment 
par  la  distillation  sèche  des  os,  lors  de  la  préparation  du  charbon 
animal. 

Réactions  générales  des  sels  ammonicaux.  — Pas  plus  que  la  potasse 
ou  la  soude,  l’ammoniaque  n’est  précipitée  par  la  plupart  des  réactifs. 
Un  reconnaît  l’ammoniaque  à sa  volatilité  et  à son  alcalinité.  L’annno- 
niaqueest  déplacée  de  ses  sels  par  la  potasse  et  parla  soude  caustiques; 
on  distingue  alors  ce  gaz  à son  odeur  particulière  et  à la  propriété 
qu’il  possède  de  faire  passer  au  bleu  le  papier  rouge  de  tournesol  et 
de  colorer  en  brun  le  papier  de  curcuma.  En  présence  de  l’acide  chlo- 
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rhydrique  concentré,  l’ammoniaque  donne  lieu  à d’épaisses  fumées 
blanches  de  chlorhydrate  d’ammoniaque. 


PRÉPARATION  DES  SELS  AMMONIACAUX. 


SEL  AMMONIACAL 

PRÉPARÉ  A L AIDE  DE 

MODE  DE  PRÉPARATION 

; Chlorhydrate  d'am- 

L'ammoniaque  liquide. 

Addition  d'HCl  et  sublimation  dans 

moniaque. 

des  vases  de  ter.  recouverts  de  plaques 
de  plomb  ; ou  bien  on  ajoute  de  l'acide 
sulfurique  a l’ammoniaque  liquide  et  on 1 
fait  sublimer  le  sulfate  d’ammoniaque  en 
présence  du  chlorure  de  sodium 

Sulfate  d'ammoniaque. 

Id. 

On  ajoute  de  l'acide  sulfurique  et  on 
fait  sublimer. 

Liquor  ammomæ 

Sulfate  ou  chlorhy- 

On  chauffe  ces  sels  en  présence  de  la 

fortior. 

drate  d’ammoniaque. 

chaux  et  on  sature  d'eau  le  gaz  ammo- 

Aqua  ammoniæ  fortior. 

niaque  obtenu  : 2 AzIUCl  -f-  Ca  (011,2  = 
CaCl2  + 2 AzH4  0IL 

Liquor  ammoniæ. 

Id. 

Liquor  ammoniæ  fortior,  étendue  de 
2 p.  100  d'eau. 

Carbonate  d'amm. 

Id. 

Par  sublimation  en  présence  du  car- 
bonate de  calcium. 

Vajérianate  d'amm. 

Chlorure  ou  sulfate 

On  y ajoute  de  la  chaux  et  on  neutra- 

d’ammoniaque. 

lise  l'acide  valérianique  avec  l'ammo- 
niaque qui  se  dégage. 

Iodure  d'amm. 

Sultate  d'ammoniaque. 

On  décompose  le  sulfate  par  l'iodure 
de  potassium,  on  précipite  le  sulfate  de 
potassium  par  de  l'alcool,  on  filtre  et  on 

évapore. 

Bromure  d'amm. 

Id. 

Môme  procédé  que  pour  l'iodure. 

Liquor  ammonii 

Carbonate  d'ammo- 

On  le  neutralise  avec  de  l'acide  acé- 

acetatis. 

iliaque. 

tique.  ’ | 

Spiritus  ammoniæ 

Carbonate  d'ammo- 

On  distille  avec  de  l'essence  de  mus- 

aromaticus. 

niaque  et  ammonia- 

cade,  de  l'essence  de  citron,  de  l'alcool 

Liquor  ammonii  ei- 

que  liquide. 

rectifié  et  de  l'eau  (B.  P.j  avec  de  l'es- 
sence de  citron,  des  fleurs  delavande  et 
de  piment  (U.  S.  P.). 

Liq.  ammon.  fortior. 

On  neutralise  l'ammoniaque  liquide 

tratis  fortior. 

avec  de  l'acide  citrique.  11  vaudrait 
mieux  neutraliser  le  carbonate  avec  de 

Liquor  ammoniæ 

l'acide  citrique. 

Liq.  amm.  citratis 

On  letend  de  5 p.  100  d'eau. 

citratis. 

fortior. 

Phosphate  d'amm. 
Sulfhydratc  d'amm. 

Liq  ammoniæ. 

On  neutralise  l'ammoniaque  liquide 
avec  de  l'acide  phosphorique. 

Id. 

On  sature  l'ammoniaque  liquide  avec 
de  l'hydrogène  sulfuré. 

Nitrate  d'amm. 

Amm.  liq.  ou  carbo- 

On  neutralise  avec  de  1 acide  nitrique 

nate. 

dilué,  on  évapore  et  on  fait  fondre  le  sel 
obtenu. 

Impuretés  des  sels  ammoniacaux.  — Sulfates  et  chlorhydrates  (le 
sulfate  et  le  chlorhydrate  d’ammoniaque  servent  à la  préparation  de 
la  plupart  des  sels  ammoniacaux).  Le  chlorhydrate  d’ammoniaque 
étant  sublimé  dans  des  pots  en  fer,  il  peut  se  sublimer  une  certaine 
quantité  de  perchlorure  de  fer,  pour  peu  que  la  chaleur  employée  soit 
trop  forte.  Le  chlorhydrate  d’ammoniaque  peut  renfermer  des  sels  de 
plomb  pour  le  même  motif. 
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Réactions  générales.  — Le  plomb  et  le  fer  se  reconnaissent  par 
l’addition  d’hydrogène  sulfuré  ou  de  chlorhydrate  d’ammoniaque;  en 
outre,  la  présence  du  fer  est  trahie  par  le  ferro-cyanure  de  potassium. 
La  solution  de  permenganate  de  potassium  permet  de  découvrir,  en 
les  décolorant,  les  substances  empyreumatiques  volatiles  que  l’on  ren- 
contre parfois  dans  le  carbonate  d’ammoniaque  et  qui  proviennent  des 
eaux  de  condensation  du  gaz  de  la  houille. 

Action  générale  des  sels  ammoniacaux.  — Nous  l’avons  en  partie 
décrite  plus  haut  (p.  656).  Le  tétanos  qui  succède  à l’administration 
de  l’ammoniaque  et  du  chlorhydrate  d’ammoniaque  est  dû  à leur 
action  sur  la  moelle  épinière  et  non  sur  les  centres  cérébraux,  attendu 
que  l’effet  persiste  après  la  section  de  la  moelle  épinière.  L’action 
paralysante  du  chlorhydrate  d’ammoniaque  sur  les  muscles  modifie  le 
tétanos  en  ce  sens  qu’après  un  premier  accès  l’irritation  de  la  peau  ne 
détermine  plus,  au  lieu  de  convulsions  tétaniques,  que  de  simples 
spasmes  fibrillaires  réflexes.  On  attribue  généralement  ce  résultat  à la 

Muscle  empoisonné  par  le  j 
sulfate  d'ammoniaque.  j 

Muscle  normal 


Fig.  167.  — Tracé  graphique  de  Faction  paralysante  du  sulfate  d'am.  sur  les  muscles.  La 
contraction  du  muscle  empoisonné,  presqu’aussi  forte  au  début  que  celle  du  muscle  normal, 
s'épuise  rapidement;  malgré  une  stimulation  continue,  la  courbe  du  muscle  empoisonné 
s'abaisse  rapidement,  tandis  que  celle  du  muscle  sain  tend  plutôt  à s'élever. 

paralysie  des  nerfs  moteurs,  bien  qu’il  soit  dû  en  réalité  à la  paralysie 
musculaire  et  ù une  modification  des  relations  qui  existent  entre  les 
muscles  et  leurs  nerfs  moteurs.  L’amylamine  qui  est  un  composé 
ammoniacal,  exerce  sur  le  tissu  musculaire  une  action  paralysante 


Fig.  168.  — Tracé  graphique  de  Faction  paralysante  do  Familamine  sur  les  muscles. 
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analogue  à celle  de  l’ammoniaque  (voir  fig.  168).  Une  première  exci- 
tation du  nerf  moteur  d’un  muscle  empoisonné  par  un  sel  ammonia- 
cal détermine,  dans  ce  muscle,  une  contraction  aussi  forte  que  celle 
d’un  muscle  normal;  au  contraire,  une  deuxième  irritation  n’a  que 
peu  ou  pas  d’effet,  et  l’excitation  directe  du  muscle  l’épuise  rapide- 
ment. L’ammoniaque  est  un  puissant  irritant  musculaire;  appliquée 
directement  sur  un  muscle  volontaire,  cette  substance  détermine 
aussitôt  une  contraction  énergique  suivie  de  rigidité  cadavérique. 

Les  sels  ammoniacaux  paraissent  activer  la  sécrétion  des  glandes 
muqueuses  des  bronches  et  de  V intestin,  la  sécrétion  des  glandes  sudori- 
pares  et  celle  des  reins. 

L’ammoniaque  est  presque  entièrement  convertie  en  urée  dans  le 
sang.  Elle  augmente  la  formation  de  la  substance  glycogène  dans  le 
foie. 

Ni  l’ammoniaque,  ni  le  carbonate  d’ammoniaque,  ni  les  sels  ammo- 
niacaux à acide  organique,  ne  diminuent  l’acidité  des  urines;  sous  ce 
rapport,  l’ammoniaque  diffère  complètement  de  la  potasse,  de  la 
soude  et  de  la  lithine. 

Ammonii  chloridum,  B.  et  U.  S.  P.  Chlorhydrate  d'ammoniaque. 
AzFLCI  ; 53,4. 

Propriétés  et  réactions.  — Masses  fibreuses,  incolores,  inodores, 
translucides,  flexibles,  difficiles  à réduire  en  poudre.  Le  sel  ammoniac 
est  soluble  dans  l’eau  et  dans  l’alcool  rectifié.  Chauffé,  il  se  volatilise 
sans  décomposition  et  sans  laisser  de  résidu.  Sa  solution  aqueuse 
fournit  les  réactions  de  l’ammoniaque  et  des  chlorures. 


Préparation. 

U.  S.  P.  DOSE 

Trochisci  Ammonii  Chluridi  qo  ccntigr.  par  pastille) 1 de  2 en  2 h. 


Action  et  usages.  — Au  moment  où  il  se  dissout  dans  l’eau,  le  sel 
ammoniaque  absorbe  une  assez  grande  quantité  de  calorique;  aussi 
a-t-on  employé  la  solution  aqueuse  de  ce  sel,  en  applications  locales, 
dans  la  céphalalgie,  l’encéphalite,  la  manie  et  l’apoplexie.  A la  dose 
peu  élevée  de  30  à 40  centigr.,  le  sel  ammoniac  reste  sans  effet; 
mais  si  la  dose  est  longtemps  continuée,  il  détermine  une  sensation 
de  malaise  et  de  chaleur  à l’estomac,  de  la  céphalalgie,  de  la  diurèse, 
et  une  augmentation  de  la  sécrétion  muqueuse  de  l’intestin,  sans  toute- 
fois augmenter  le  nombre  de  selles. 
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Administré  aux  animaux  à des  doses  élevées,  le  chlorhydrate 
d’ammoniaque  provoque  de  la  douleur  et  de  l’excitation,  puis  le  col- 
lapsus,  les  convulsions  et  la  mort,  — pas  de  diarrhée.  L’estomac  est 
congestionné,  la  muqueuse  gastrique  est  turgescente,  gonflée  et  les 
cellules  épithéliales  s’en  détachent  aisément. 

Les  mêmes  symptômes  et  les  mêmes  altérations  nécroptiques 
s’observent  lorsqu’on  applique  le  sel  ammoniac  sur  une  plaie.  Ce 
composé  paraît  donc  exercer  une  action  spéciale  sur  la  muqueuse  gas- 
trique. 

En  Allemagne,  on  l’administre  dans  les  affections  qui  paraissent 
dépendre  d’un  état  catarrhal  de  l’estomac,  et  qui  sont  caractérisées  par 
de  l’inappétence,  du  malaise,  un  goût  désagréable  dans  la  bouche,  de 
la  plénitude  à la  région  de  l’estomac,  de  la  llatulence,  une  langue 
chargée  et  un  catarrhe  bronchique  sans  fièvre.  Le  carbonate  est  pré- 
féré au  chlorhydrate  chez  les  individus  affaiblis,  ou  lorsque  la  touxest 
fréquente. 

Le  chlorhydrate  d’ammoniaque  est  aussi  employé  seul  dans  le 
catarrhe  bronchique,  lorsque  le  stade  fébrile  de  la  maladie  est  passé  ou 
que  l’affection  est  afébrile  dès  le  début.  Ce  composé  paraît  activer  les 
sécrétions  bronchiques  comme  les  sécrétions  intestinales;  aussi  n’y 
a-t-on  recours  que  lorsque  l’expectoration  est  tenace  et  peu  abon- 
dante. 

Le  sel  ammoniac  est  utilisé  en  lotions  pour  faire  disparaître  les 
ecchymoses  et  pour  calmer  le  prurigo.  On  applique  parfois  des  linges 
imbibés  d’une  solution  de  ce  sel  sur  les  abcès  du  sein  et  sur  les  engor- 
gements ganglionnnaires.  En  gargarismes,  le  sel  ammoniac  sert  par- 
fois efficacement  à déterminer  des  contractions  de  la  luette  hypertro- 
phiée et  à calmer  la  toux  produite  par  le  chatouillement  de  la  luette 
contre  le  pharynx.  Le  même  composé  calme  parfois  les  vomissements 
et  le  pyrosis,  dans  le  cas  de  cancer  de  l’estomac. 

Le  sel  ammoniac,  paraissant  jouir  de  la  propriété  d’agir  puissam- 
ment sur  le  foie,  a été  vivement  préconisé  contre  la  congestion  hépa- 
tique chronique,  contre  les  abcès  du  foie  et  contre  l’hydropisie 
d’origine  hépatique. 

On  s’est  fondé  sur  les  propriétés  altérantes  du  chlorhydrate  d’am- 
moniaque pour  donner  ce  médicament  dans  le  cas  de  rhumatisme 
musculaire,  et  de  névralgie.  Contre  les  névralgies,  on  l’administre  ;î 
la  dose  de  2 grammes,  répétée  plusieurs  fois  dans  la  journée.  Le  sel 
ammoniac  rend  également  service  dans  la  céphalalgie  névralgique. 
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Liquor  ammoniœ  fortior.  B.  P.;  aqua  ammonite  fortior,  U.  S.  P. 
Ammoniaque  liquide  concentrée. 

Propriétés  et  réactions.  — Liquide  incolore,  d’odeur  très  piquante 
caractéristique,  de  réaction  alcaline.  Densité  : 0,891. 

Préparations. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Ammonii  Phosphas.  Spiritus  Ammoniœ. 

Linimentum  Camphoræ  Compositum. 

Liquui'  Ammoniœ. 

» Ammonii  Citratis  Fortior. 

Spiritus  Ammoniœ  Aromaticus. 

» » Fætidus. 

Tinctura  Opii  Ammoniata. 

Action.  — Inhalées  par  les  narines,  les  vapeurs  d’ammoniaque 
déterminent  une  violente  irritation.  Elles  excitent  les  terminaisons 
nasales  de  la  cinquième  paire  et  provoquent  une  stimulation  réflexe 
du  centre  vaso-moteur  avec  élévation  de  la  pression  sanguine.  L’am- 
moniaque peut  ainsi  prévenir  le  shock  et  la  syncope.  Inhalées  pendant 
trop  longtemps,  ou  sous  une  forme  trop  concentrée,  les  vapeurs  d’am- 
moniaque peuvent  donner  lieu  ù une  inflammation  de  la  muqueuse  du 
nez  et  des  voies  respiratoires. 

Appliquée  sur  la  peau,  l’ammoniaque  liquide  concentrée  s’évapore 
rapidement  et  ne  produit  que  de  la  rubéfaction  ; si  l’on  empêche  l’éva- 
poration, l’ammoniaque  traverse  l’épiderme  et  détermine  une  vésication 
énergique. 

Ingérée  par  les  voies  digestives,  l’ammoniaque  liquide  concentrée 
provoque  une  vive  inflammation  gastro-intestinale;  mais  en  venant  au 
contact  des  voies  respiratoires  au  moment  de  la  déglutition,  les  vapeurs 
d’ammoniaque  déterminent  généralement  la  mort  par  suffocation  au 
bout  de  quelques  secondes.  En  même  temps  que  la  gastro-entérite, 
on  observe  parfois  des  désordres  comateux  qui  résultent  de  l’action  du 
médicament  sur  le  cerveau,  après  son  absorption  dans  les  voies 
digestives  : sous  ce  rapport,  l’ammoniaque  diffère  des  alcalis  fixes. 
L’ammoniaque  stimule  la  circulation  par  l’intermédiaire  des  nerfs  de 
l’estomac;  après  son  absorption,  elle  active  la  respiration  et  la  circu- 
lation par  influence  directe  sur  les  centres  respiratoire  et  circulatoire. 

Usages.  — On  administre  l’ammoniaque  en  inhalations  dans  le  cas 
de  syncope,  de  vertige,  d’étourdissement,  de  shock  et  d’empoisonne- 
ment par  l’opium  et  par  les  médicaments  sédatifs  du  système  vascu- 
laire. On  fera  bien  de  ne  pas  pratiquer  ces  inhalations  pendant 
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longtemps,  si  l’on  veut  éviter  de  provoquer  une  bronchite.  On  fait 
parfois  renifler  l’ammoniaque  liquide  ordinaire  dans  le  but  de  couper 
un  coryza,  de  calmer  les  douleurs  siégeant  au  front  ou  dans  le  nez  ou 
de  diminuer  l’expectoration  dans  la  bronchite  chronique. 

L’ammoniaqueest  employée  comme  révulsif  rubéfiant  dans  les  dou- 
leurs rhumatismales,  dans  le  cas  de  raideur  des  articulations  et  de 
bronchite. 

Comme  agent  vésicant,  l’ammoniaque  remplace  souvent  avec  avan- 
tage l’emplâtre  de  cantharides.  On  applique  sur  la  peau  une  boulette 
de  lin  ou  d’ouate  imbibée  d’ammoniaque,  en  ayant  soin  de  la  recouvrir 
d’un  verre  pour  diminuer  l’évaporation;  au  moment  où  l’on  voit  un 
anneau  rouge  se  former  aulour  du  verre,  on  en  tire  la  boulette  et  on 
applique  un  cataplasme.  Le  poison  des  orties  et  des  insectes  a souvent 
une  réaction  acide;  il  suffit  alors  de  frotter  légèrement  la  peau  à l’en- 
droit delà  piqûre  pour  apaiser  la  douleur  et  faire  disparaître  le  gon- 
flement. Contre  les  morsures  de  serpents  vénimeux,  on  recommande 
les  injections  intra-veineuses  de  dix  gouttes  d’ammoniaque  liquide 
concentrée,  étendues  de  trente  gouttes  d’eau.  Il  est  possible  que  ces 
injections  soient  efficaces  contre  les  morsures  de  serpents  peu  véni- 
meux, mais  en  tout  cas  elles  ne  sont  d’aucune  utilité  contre  les  mor- 
sures du  cobra  et  du  daboia. 

On  peut  administrer  à l’intérieur  l’ammoniaque  diluée  chaque  fois 
qu’il  y a une  syncope  à combattre  ou  à prévenir  ou  des  forces  à relever, 
surtout  chez  la  femme.  Dans  ces  conditions,  l’ammoniaque  remplace 
avantageusement  l 'alcool.  On  prévient  ainsi  le  risque  de  voir  les  ma- 
lades s’habituer  aux  boissons  alcooliques.  L’ammoniaque  peut  servir 
comme  les  alcalis  fixes  à stimuler  les  sécrétions  de  la  muqueuse  gas- 
trique, surtout  lorsqu’il  paraît  désirable  de  diminuer  l’acidité  de 
l’urine  ou  de  rendre  le  liquide  alcalin;  à exciter  le  système  nerveux , 
dans  les  cas  d’anémie  ou  de  faiblesse,  mais  surtout  lorsque  l’estomac 
est  relâché  et  distendu  par  des  gaz.  L’ammoniaque  favorise  également 
l’expulsion  des  gaz  intestinaux;  elle  est  surtout  utile  contre  la  flatu- 
lence et  les  coliques  des  enfants.  Enfin,  l’ammoniaque  peut  servir  à res- 
treindre ou  ù faire  cesser  entièrement  la  diarrhée  qui  succède  parfois 
à l’expulsion  hors  des  voies  disgestives  de  matières  irritantes. 

U.  S.  I*.  Spiritus  ammoniœ.  Esprit  d'ammoniaque.  — Solulion 
alcoolique  d’ammoniaque,  contenant  environ  10  p.  100  en  poids  de 


gaz  ammoniaque. 
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Préparation.  — On  chauffe  l’ammoniaque  liquide  concentrée,  de 
façon  à expulser  le  gaz  et  à le  faire  passer  dans  de  l’alcool  froid 
et  en  ajoutant  de  l’alcool  en  quantité  suffisante  pour  donner  au  liquide 
la  concentration  désirée. 

Liquor  ammoniæ,  B.  P.;  Aqua  ammoniæ,  U.  S.  P.  Ammoniaque 
liquide.  — Gaz  ammoniaque  dissous  dans  l'eau. 

Préparation.  — On  ajoute  2 parties  d’eau  à 1 partie  d’ammoniaque 
liquide  concentrée. 

Préparations. 

B P.  U.  S.  P. 

Linimentum  Ammoniæ.  Spiritus  Ammoniæ  Aromaticus. 

Linimentum  Ammoniæ. 

Dose.  — 10  à 30  gouttes  étenduesde  beaucoup  d’eau. 

Linimentum  Ammoniæ.  — Ammoniaque  liq.,  1 ; huile  d'olive,  3.  (B.  P.).  Ammoniaque 
liq.,  3 ; huile  de  graines  de  coton,  7.  (U.  S.  P.). 

Usages.  — L’ammoniaque  ordinaire  jouit,  à l’énergie  près,  de  pro- 
priétés identiques  à celles  de  la  liqueur  ammoniacale  concentrée. 

L’eau  sédative  de  Raspail  (ammoniaque,  60  gr.  : chlorure  de 
sodium,  60  gr.  ; alcool  camphré,  12  gr.  ; eau,  1000  gr.)  est  utile  en 
applications  extérieures,  contre  les  céphalalgies  qui  surviennent  à la 
ménopause  ou  qui  sont  sous  la  dépendance  d’affections  utérines 
chroniques. 

Ammonii  carbonas,  B.  et  U.  S.  P.  Carbonate  d'ammoniaque.  — Sel 
ammoniacal  volatil  et  piquant,  que  l’on  obtient  en  soumettant  à la 
sublimation  un  mélange  de  sulfate  ou  de  chlorhydrate  d’ammoniaque 
et  de  chaux.  C’est  un  mélange  de  carbonate  acide  et  de  carbonate 
d’ammonium  :AzH4  HCOs  et  AzH4  AzH2  C02. 

Propriétés  et  réactions.  — Masses  cristallines  transparentes,  d’une 
forte  odeur  ammoniacale,  de  réaction  alcaline.  Il  est  soluble  dans 
l’eau,  moins  soluble  dans  l’alcool.  Il  se  volatilise  entièrement  par  la 
■ chaleur  et  se  dissout  avec  effervescence  dans  les  acides. 

Dose.  — 20  à 30  centigr.,  comme  stimulant  et  expectorant  ; 2 gr. 
comme  émétique. 


Liquor  Ammonii  Acetatis. 
Spiritus  Ammoniæ  Aromaticus. 


Préparations. 


Spiritus  Ammoniæ  Aromaticus, 
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Usatjes.  — Le  carbonate  d’ammoniaque  peut  servir  aux  inhalations 
d’ammoniaque  et  être  administré  à l’intérieur  dans  les  mêmes  condi- 
tions que  l’ammoniaque  liquide. 

C’est  un  vomitif,  auquel  on  peut  s’adresser  lorsque  la  circulation  est 
affaiblie  et  que  les  tubes  bronchiques  sont  bouchés  par  du  mucus. 
A faible  dose,  il  active  la  sécrétion  du  suc  gastrique  et  peut  être 
employé  dans  la  dyspepsie  atonique,  .la  flatulence,  et  les  coliques 
intestinales;  il  sert  à relever  les  forces  et  il  peut  être  administré  à la 
place  des  stimulants  alcooliques.  On  peut  donner  alors  de  30  à 60  ctgr. 
du  sel  avec  10  gouttes  de  teinture  de  capsicum  dans  30  grammes 
d’infusion  amère,  à prendre  au  moment  où  la  sensation  de  faiblesse 
arrive. 

Le  carbonate  d’ammoniaque,  exerçant  une  action  stimulante  sur 
le  centre  respiratoire,  peut  être  employé,  ù titre  A’ expectorant  stimu- 
lant, dans  la  bronchite  chronique,  dans  la  broncho-pneumonie  des 
enfants  et  dans  l’asthme  cardiaque.  Le  carbonate  d’ammoniaque  a été 
considéré  comme  spécifique  dans  la  fièvre  scarlatine  : on  l’administre 
à la  dose  de  15  à 30  ctgr.  répétée  de  2 en  2,  ou  de  3 en  3 heures  sui- 
vant la  gravité  du  cas. 

On  a attribué  au  carbonate  d’ammoniaque  la  propriété  de  prévenir 
l’iodisme. 

Spiritus  ammoniæ  aromalicus , B.  et  U.  S.  P.  Esprit  ammoniacal 
volatil.  Sel  volatil.  — C’est  un  mélange  de  carbonate  d’ammoniaque  et 
d’ammoniaque  concentrée,  dilué  dans  de  l’alcool  et  de  l’eau,  et  aroma- 
tisé d’essence  de  muscade  et  de  citron  (B.  P.)  ou  d’essence  de  citron, 
d’essence  de  fleurs  de  lavande  et  d’essence  de  piment  (U.  S.  P.). 

Dose.  — 20  à 60  gouttes  dans  de  l’eau. 

Préparations. 

Tinctura  Guaiaci  Ammoniata. 

» Valcrianæ  » 

Usatjes.  — C’est  une  excellente  préparation  que  l’on  peut  employer, 
à la  place  de  l’alcool,  pour  prévenir  et  pour  combattre  les  sensations 
de  faiblesse  et  de  dépression  des  forces. 

B.  P.  Liquor  amrnonii  acetatis  forlior.  Solation  concentrée  (l’Acétate 
(l'Ammoniaque.  Densité,  1073. 

Dose.  — 25  à 75  gouttes. 
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Liquor  ammonii  acetatis,  B.  et  U.  S.  P.  Solution  cl’ Acétate  (l’Ammo- 
niaque. 

Dose.  — 8 à 24  grammes. 

Usages.  — Cette  solution  est  employée  en  collyres  et  en  lotions  sur 
des  tissus  enflammés.  Administrée  ù l’intérieur,  elle  agit  comme  dia- 
phonique ou  comme  diurétique  d’après  que  le  corps  a chaud  ou 
froid.  Elle  est  surtout  employée  comme  diaphonique  lorsque  la  peau 
est  sèche  et  chaude;  on  l’associe  fréquemment  à l’esprit  d’éther  nitreux 
dans  les  affections  fébriles  légères,  quelle  que  soit  d’ailleurs  leur  ori- 
gine, mais  surtout  dans  les  affections  exanthématiques,  la  grippe  et  les 
maladies  catarrhales. 

P.  B.  Liquor  ammonii  citratis  fortior.  Solution  forte  de  citrate  d’ammo- 
niaque. Densité  : 1,209. 

Dose.  — 2 à 6 grammes. 

P.  B.  Liquor  ammonii  citratis  Solution  de  citrate  d’ammoniaque. 

Dose.  — 4 à 24  grammes. 

Usages.  — Ils  sont  analogues  à ceux  de  l’acétate. 

B.  P.  Oxalate  d’ammonium  (AzH1)2C2A203.  Propriétés.  — Prismes 
incolores  et  inodores. 

Usages.  — Il  sert  de  réactif  pour  la  chaux. 

Ammonii  pliosphas,  B.  et  U S.  P.  Phosphate  d’ammoniaque.  (AzII,)2 
HPh04  ; 132. 

Propriétés  et  réactions.  — Prismes  transparents,  incolores,  solubles 
dans  l’alcool. 

Dose.  — 30  centigrammes  à 1 gramme  25  centigrammes,  très 
dilués. 

Usages.  — Ce  médicament  a été  vanté  contre  la  goutte  : en  effet,  on 
suppose  qu’il  décompose  l’urale  de  soude  insoluble  en  urate  d’ammo- 
niaque soluble  et  en  phosphate  de  soude  et  qu’il  facilite  par  consé- 
quent l’élimination  de  l’urate  de  soude;. 


Ammonii  bromidum,  B.  et  U.  S.  P.  Dromure  d'ammonium,  AzH4Br; 
97,8. 

Propriétés  et  récoltons.  — Cristaux  incolores,  devenant  un  peu 
jaunes  à l’air,  d’une  saveur  piquante  et  saline. 

Dose.  — 10  centigrammes  à 1 gramme  25  centigrammes. 

Usages.  — Le  bromure  d’ammonium  a été  employé  à la  place  du 
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bromure  de  potassium,  dans  les  cas  où  ce  dernier  médicament  pro- 
duisait de  la  dépression  des  forces.  Le  mélange  de  ces  deux  sels  paraît 
plus  efficace  que  chacun  d’eux,  administré  isolément. 

U.  S.  P.  Ammonii  iodidum.  Iodure  d'ammonium.  AzH4,  Io;  144,6. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  poudre  blanche,  cristalline,  ou  en 
petits  cubes  cristallins,  très  hygroscopiques  et  devenant  rapidement 
jaunes  ou  d’un  jaune-brun,  à l’air;  il  est  inodore  lorsqu’il  est  blanc, 
mais  il  dégage  lorsqu’il  est  coloré  une  légère  odeur  d’iode;  il  a une 
saveur  piquante  et  saline;  et  il  est  neutre  de  réaction. 

Usages.  — On  pratique  parfois  sur  les  amygdales  hypertrophiées  des 
badigeonnages  d’une  solution  de  2 gr.  du  sel  dans  30  gr.  de  glycérine. 
Dans  les  cas  de  lèpre  et  de  psoriasis,  on  peut  appliquer  sur  les  parties 
affectées  un  onguent  de  1 à 4 gr.  d’iodure  pour  30  gr.  d’axonge. 

L’iodure  d’ammonium  est  administré  à l’intérieur,  seul  ou  associé  à 
l’iodure  de  potassium,  dans  les  cas  de  syphilis,  de  scrofule  et  d’engor- 
gement ganglionnaire.  L’iodure  d’ammonium  prévient  la  dépression 
qui  est  souvent  produite  par  l’iodure  de  potassium,  administré  isolé- 
ment. 

Ammonii  nitras,  B.  et  IJ.  S.  P.  Nitrate  d’ammonium.  AzH4Azo3;  80. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  cristaux  incolores,  ou  en  masses 
irrégulières;  il  est  déliquescent,  inodore,  d’une  saveur  piquante  et 
amère,  de  réaction  neutre.  A 165  ou  168°  C.,  il  fond;  et  à 185°  C. 
environ,  il  se  décompose,  sans  laisser  de  résidu,  en  oxyde  nitreux  et 
en  eau.  Sa  solution  aqueuse,  chauffée  en  présence  de  la  potasse,  émet 
des  vapeurs  d’ammoniaque.  Chauffé  avec  de  l’acide  sulfurique, 
l’azotate  d’ammoniaque  dégage  des  vapeurs  d’oxyde  nitreux. 

Usages.  — Il  sert  à la  préparation  de  l’oxyde  nitreux. 

U.  S.  P.  Ammonii  sulphas  Sulfate  d’ammoniaque.  (AzH4)2So4;  132. 

Propriétés.  — Prismes  rhombiques  transparents,  incolores,  inaltéra- 
bles à l’air,  inodores,  d’une  saveur  piquante  et  salée,  de  réaction 
neutre. 

Usages.  — Il  sert  à la  préparation  de  quelques  sels  ammoniacaux. 

U.  S.  P.  Ammonii  valerianas.  Valérianate  d’ammoniaque.  AzH^CJLCL; 
119. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  cristaux  plats,  quadrangulaires, 
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blancs  ou  incolores,  déliquescents  à l’air  humide,  ayant  l’odeur  de 
l’acide  valérianique,  d’une  saveur  douceâtre  et  piquante,  de  réaction 
neutre,  très  solubles  dans  l’eau  et  dans  l’alcool.  Chauffé,  il  se  fond, 
émet  des  vapeurs  d’ammoniaque  et  d’acide  valérianique  et  disparait 
finalement  sans  laisser  de  traces. 

Usages.  — Hystérie. 

Dose.  — 10  â 50  centigrammes. 

Ammonii  beuzoas , B et  U.  S.  P.  Benzoate  d'ammoniaque.  AzH4C7H5G2; 
139. 

Propriétés.  — Petits  cristaux  à quatre  faces,  blancs,  inaltérables  à 
l’air,  d’une  faible  odeur  de  benjoin,  de  saveur  d’abord  saline  et  amère, 
puis  un  peu  âcre,  de  réaction  neutre.  Chautfé,  il  se  fond,  émet  des 
vapeurs  d’ammoniaque  et  d’acide  benzoïque,  et  disparaît  sans  laisser 
de  résidu. 

Usages. — Il  est  employé  comme  diurétique;  il  sert  à rendre  les 
urinés  acides,  lorsqu’il  y a tendance  aux  dépôts  phosphatiques. 

B.  P.  Sulfhydrate  d’ammoniaque.  Solution  d’ammoniaque  saturée  d'hy- 
drogène sulfuré. 

Propriétés.  — Liquide  jaune-verdâtre,  transparent,  d’odeur  mau- 
vaise et  piquante.  Densité  : 0,999. 

Action.  — À petite  dose,  ce  médicament  active  les  sécrétions  des 
bronches  et  de  la  peau;  on  l’administre  parfois  dans  les  affections 
chroniques  de  la  peau,  dans  le  rhumatisme  et  la  bronchite.  A haute 
dose,  il  détermine  de  l’ivresse,  de  la  faiblesse  et  des  nausées.  C’est  un 
médicament  qui  est  peu  employé. 

Dose.  — Trois  gouttes. 


CHAPITRE  XXV. 


Classe  II.  — MÉTAUX  BI-ATOMIQUES. 

Groupe  I.  — Métaux  alcalino-terreux. 

Calcium,  Strontium,  Baryum. 

Appendice.  — Métaux  terreux. 

Aluminium  (triatomique),  Béryllium  (biatomique  , Zirconium  (triato- 
miquc),  Niobium  (tétratomique),  Cérium,  Lantltanum , Didymium , 
Ittrium , Erbium  (triatomique). 

Groupe  II.  — Magnésium. 

Groupe  III.  — Cuivre,  Zinc,  Argent,  Cadmium. 

Groupe  IV.  — Mercure. 

Cette  classe  renferme  des  métaux  de  propriétés  et  de  réactions  bien 
différentes.  L’addition  successive  de  quatre  réactifs  permet  de  les 
diviser  en  quatre  groupes  de  métaux,  dont  l’action  physiologique  est 
à peu  près  analogue.  Certains  métaux  du  1er  et  du  2'1  groupe  de  cette 
classe  ressemblent  plus  aux  métaux  alcalins  qu’aux  métaux  lourds. 
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RÉACTIONS  DES  MÉTAUX  DE  LA  II™  CLASSE. 


ACIDE 

CHLORHYDRIQUE 

HYDROGÈNE 

SULFURÉ. 

SULFHYDR. 

DAMM. 

CARBONATE 

DAMM. 

AMM.  ET 
PHOSPHATE 
DE  SOUDE. 

Groupe  I. 
Calcium. 
Strontium. 
Baryum. 
Appendice. 
Aluminium. 
Métaux  terreux 

Pas  de  précipité 

Ll. 

ld. 

Id. 

ld. 

Pas  précipité 

ld. 

Id. 

Id. 

ld. 

Pas  de  précipité 

kl. 

Id. 

Précipité  blanc 

Id. 

Précipité  blanc 

Id. 

Id. 

Groupe  11. 
Magnésium. 

Id. 

Id. 

Pas  de  précipité 

Pas  de  précipité 

Ppité  blanc 
de  phosphate 

Groupe  III. 
Zinc. 
Cuivre. 
Cadmium. 
Argént 

ld. 

Id. 

Id. 

Précipité  blanc 
caillebotté. 

Id. 

Précipité  noir. 
» jaune. 
» noir. 

Précipité  blanc 

Groupe  IV. 
Mercure. 
Sous-sels. 
Per-sels. 

Précipité  blanc 
Pas  de  précip. 

Précipité  noir. 

N.  B.  — Tous  ces  réactifs  doivent  être  ajoutés  successivement  à une 
même  solution  du  métal  dont  on  recherche  les  caractères. 


Classe  II.  — Groupe  I. 

Action  generale.  — L’action  exercée  sur  le  système  nerveux  par  les 
métaux  de  ce  groupe  permet  de  les  classer  en  deux  sous-divisions  : 

a.  La  première  comprend  le  béryllium,  le  calcium,  le  strontium  et 
le  baryum. 

b.  La  seconde  comprend  l’yttrium,  le  didymium,  l’erbium  et  le  lan- 
thanum. 

Les  métaux  de  la  première  division  tendent  à exciter  les  mouvements 
réflexes,  comme  le  démontrent  les  spasmes  et  les  tremblements  que 
l’on  observe  chez  la  grenouille. 

La  moelle  épinière  paraît  peu  affectée  par  lesmétaux  de  la  deuxième 
division , mais  ils  tendent  à paralyser  les  centres  moteurs  cérébraux  chez 
la  grenouille. 
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Tous  les  métaux  du  groupe  a paralysent  les  nerfs  moteurs  d’une  ma- 
nière plus  ou  moins  complète.  Le  lanthane  a aussi  une  action  légère- 
ment paralysante,  mais  tous  les  autres  métaux  du  groupe />  ressemblent 
plutôt,  sous  ce  rapport,  au  sodium  et  au  rubidium  : ils  ne  paralysent 
pas  les  nerfs  moteurs.  Nous  avons  déjà  étudié  (p.  164)  leur  action  sur 
la  substance  musculaire. 

L’action  toxique  sur  la  grenouille  des  chlorures  des  métaux  alcalins, 
alcalino-terreux  et  terreux,  n’est  pas  en  rapport  avec  leur  poids  ato- 
mique. Sous  ce  rapport,  ces  métaux  peuvent  être  rangés  dans  l’ordre 
suivant  : le  potassium  ayant  l’action  toxique  la  plus  énergique  : potas- 
sium, béryllium,  rubidium,  baryum,  ammonium,  cæsium,  lithium, 
lanthanum,  didymium,  erbium,  strontium,  yttrium,  sodium,  cal- 
cium. 

A l’exemple  de  la  véralrine,  le  baryum  détermine  des  contractions 
du  cœur  de  la  grenouille;  il  provoque  un  resserrement  des  vaisseaux 
en  vertu  de  l’action  qu’il  exerce  sur  leurs  parois.  Directement  injectés 
dans  la  circulation,  les  sels  de  baryum  déterminent  d’abord  une  ascen- 
sion énorme  de  la  pression  sanguine,  suivie  de  paralysie  du  cœur  et  par 
conséquent  de  chûte  de  la  pression  intra-vasculaire.  Ils  provoquent  des 
contractions  des  fibres  musculaires  lisses  de  la  vessie  et  de  l’intestin, 
au  point  que  la  lumière  du  canal  intestinal  est  presque  effacée.  Chez 
les  mammifères,  les  symptômes  d’empoisonnement  par  le  baryum  sont 
dûs  probablement  à l’action  de  ce  métal  sur  les  fibres  musculaires  in- 
volontaires de  l’intestin,  du  cœur,  des  vaisseaux,  sur  les  fibres  muscu- 
laires striées  et  sur  le  système  nerveux.  Ils  consistent  en  des  vomisse- 
ments, des  coliques,  de  la  diarrhée,  de  la  faiblesse  musculaire,  des 
crampes,  des  bourdonnements  d’oreille,  de  l’anxiété  épigastrique  et 
des  convulsions  générales.  Les  injections  intra-veineuses  de  sulfaltede 
soude  paraissent  neutraliser  l’action  du  baryum  ( 1)  et  l’injection  simul- 
tanée de  sels  potassiques  prévient  les  effets  funestes  du  baryum,  injecté 
à dose  mortelle  (2).  L’action  du  baryum  sur  les  muscles  et  le  cœur 
est  annihilée  par  la  chaleur,  précisément  comme  l’action  de  la  véra- 
trine  (p.  156),  et  il  est  de  fait  que  les  habitants  des  climats  méridionaux 
supportent  des  doses  plus  fortes  de  baryum  que  les  habitants  des 
régions  du  Nord  (3). 

(1)  Hermann.  Lehrbuch  dey ’ experim.  Toxicologie , p.  191. 

(2)  Biujnton  et  Cash,  Ccotralbl.  der  med.  Wissench.,  1884,  p.  545. 

(3)  Lisfranc,  dans  Lewin,  Nebeyiwirk.  der  Arzneimittel,  p.  74. 


MATIÈRE  MÉDICALE  INORGANIQUE. 


TIS 


Alcalino-tekreux. 


Calcium,  Strontium,  Baryum. 

CALCIUM.  Ca;  40  ou  39,9. 

A l’état  naturel,  le  calcium  se  trouve  surtout  sous  la  forme  de  carbo- 
nate et  de  sulfate. 

Réactif  des  sels  de  chaux  en  général. — L’addition  d’oxalate  d’ammo- 
niaque aux  sels  de  calcium  donne  un  précipité  blanc  d’oxalate  de 
calcium,  insoluble  dans  l’eau  et  dans  l’acide  acétique,  soluble  dans 
l’acide  chlorhydrique. 


PRÉPARATION  DES  SELS  DE  CALCIUM. 


ON  PRÉPARE 

A L AIDE  DE 

MODE  DE  PRÉPARATION 

La  craie  préparée. 

Chaux  (carbonate). 

Par  filtration  et  dépuration. 

Chaux  vive. 

Id 

En  calcinant  : CaCo3  = CaO  -f-  C02. 

Chaux  éteinte. 

Chaux  vive. 

Par  l'addition  d'eau. 

Chlorure  de  Ca. 

Carbonate  de  chaux. 

En  neutralisant  avec  de  l lICI. 

Carbonate  précipité. 

Chlorure  do  Ca. 

En  précipitant  par  un  excès  de  car- 
bonate de  soude. 

Chlorure  de  chaux. 

Chaux  éteinte. 

En  saturant  la  chaux  de  chlore,  on 
obtient  un  mélange  de  chlorure  de  cal- 
cium et  d'hypochlorite  de  calcium  ; ce 
mélange  est  le  chlorure  do  chaux. 

Hypophosphite  doCa. 

Chaux  et  phosphore. 

On  les  chaulïe  en  présence  de  l'eau  ; on 
enlève  la  chaux  en  excès  au  moyen  de 
CO2,  puis  on  évapore. 

Phosphate  de  Ca. 

Cendre  des  os. 

O11  les  fait  dissoudre  dans  HCI  dilué, 
on  précipite  par  l’ammoniaque  et  on 
sèche. 

Impuretés.  — Alun  et  magnésie.  Pour  les  découvrir,  on  commence 
par  ajouter  au  sel  de  chaux  de  l’acide  chlorhydrique  pour  le  trans- 
former en  chlorure  et  on  laisse  évaporer  jusqu’à  siccité  pour  expulser 
l’acide  en  excès.  On  redissout  ce  résidu  dans  l’eau  et  une  solution 
sucrée  de  chaux  : l’alun  et  la  magnésie  précipitent. 

Pour  rechercher  l’alun,  la  pharmacopée  des  Etats-Unis  emploie 
l’ammoniaque  liquide  ; pour  la  magnésie,  elle  a recours  à l’ammo- 
niaque et  au  phosphate  de  chaux. 

Calx,  B.  et  U.  S.  P.  Chaux.  CaO  ; 56. 

Propriétés  et  réactions.  — La  chaux  est  une  substance  amorphe, 
blanche,  avide  d’eau.  En  présence  d’une  quantité  d’eau,  moindre 
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en  poids  que  la  quantité  de  chaux  employée,  celle-ci  augmente  de 
volume,  en  faisant  entendre  un  petit  sifflement,  elle  se  délite  et  dégage 
de  la  vapeur  d’eau  par  suite  de  l’extrême  chaleur  de  combinaison. 
La  poudre  ainsi  obtenue,  agitée  dans  de  l’eau  distillée,  fournit,  après 
filtration,  une  solution  claire,  de  réaction  alcaline. 

Préparations. 

Calcii  hydras.  Liquor  Calcis. 

Potassa  cum  Calce. 

Syrupus  Calcis. 

B.  P.  Calcii  hydras.  Chaux  éteinte. 

Hydrate  de  calcium  Ca  (0H)2;  74  ; que  l’on  prépare  en  projetant 
500  grammes  d’eau  sur  800  grammes  de  chaux  vive  dans  un  pot  en 
métal. 

Propriétés.  — 70  centigrammes  de  chaux  éteinte  se  dissolvent,  à 
15°C.,  dans  500  grammes  d’eau;  chose  curieuse,  la  solubilité  de  l’hy- 
drate de  calcium  augmente  par  le  refroidissement  et  diminue  par  la 
chaleur.  La  chaux  se  dissout  fort  bien  dans  une  solution  de  sucre  de 
canne. 

Préparations. 

Liquor  Calcis  Saccharatus,  B.  P.;  Syrupus  Calcis.  TJ.  S.  P.  Sirop  de  chaux. 

Préparation.  — Elle  est  analogue  h celle  de  l'eau  do  chaux,  sauf  qu’au  lieu  de  deux  parties 
de  chaux,  on  emploie  1 partie  de  chaux  et  2 parties  do  sucre  (R.  P ).  — Mélangez  5 parties  de 
chaux  et  30  parties  de  sucre  il  50  parties  d'eau  bouillante;  diiucz  dans  un  égal  volume  d'eau, 
filtrez  et  évaporez  jusqu'à  100  parties  (U.  S.  P.). 

Liquor  Calcis,  B.  et  TJ.  S.  P.  Eau  de  chaux. 

C’est  une  solution  saturée  de  chaux  éteinte  dans  l'eau  distillée  ; elle  renferme  un  peu  plus 
de  3 centigr.  de  chaux  sur  30  gr.  d'eau.  — On  l’administre  à la  dose  de  30  à 120  gr. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Linimentum  Calcis.  Linimentum  Calcis. 

Argenti  Oxidum. 

Lotio  Ilydrargyri  Flava. 

« » Migra. 

Linimentum  Calcis.  B.  et  U.  S.  P.  — Mélange  à partie  égale  d'eau  de  chaux  et  d'huile 
d’olive  (B.  P.)  ou  d'huile  de  graines  do  coton  (U.  S.  P ). 

Usages. — Appliquée  sur  une  surface  cutanée  ou  sur  une  muqueuse 
qui  est  le  siège  d’un  écoulement  séreux,  la  cbaux  agit  comme  astrin- 
gent, probablement  parce  qu’elle  se  combine  à l’albumine. 

Appliquée  en  lotions  sur  des  mamelons  crevassés  ou  sur  des 
surfaces  eczémateuses,  l’eau  de  chaux  apaise  la  douleur  et  le  prurit. 
On  l’associe  fréquemment  dans  ce  but  à de  l’huile  ou  4 de  la  glycérine. 
Les  injections  d’eau  de  chaux  diminuent  l’écoulement  qui  a pour  siège 
le  conduit  auditif  externe,  l’urèthre,  le  vagin  ou  la  vulve  ; les  lavements 
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d’eau  de  chaux  tuent  les  ascarides  dans  le  rectum;  les  gargarismes  à 
l’eau  de  chaux  sont  utiles  contre  la  stomatite  ulcéreuse.  Dans  la 
diphthérie,  l’eau  de  chaux,  en  vaporisations  ou  en  badigeonnages, 
peut  servir  à dissoudre  et  à détacher  les  fausses-membranes. 

L’eau  de  chaux,  ingérée  par  la  bouche,  neutralise  les  acides  de  l’es- 
tomac et  arrête  les  vomissements.  Un  mélange  d’eau  de  chaux  et  de 
lait  est  souvent  toléré  par  l’estomac,  alors  que  tous  les  autres 
aliments  sont  rejetés.  L’eau  de  chaux  est  surtout  recommandable  chez 
les  enfants  atteints  de  vomissements  et  de  diarrhée  chroniques. 

Dans  celte  affection,  comme  dans  la  fièvre  typhoïde,  l’eau  de  chaux 
empêche  le  lait  de  se  concréter  en  gros  caillots  indigestes,  qui  irritent 
l’estomac,  en  même  temps  qu’elle  exerce  une  action  astringente  sur  le 
tube  digestif. 

Comme  astringent,  l’eau  de  chaux  est  très  utile  dans  la  diarrhée, 
surtoutdans  les  cas  légers  dediarrhée  chez  les  enfants.  Chez  les  enfants 
à la  mamelle,  on  administre  de  trois  en  trois  heures  une  cuiller  à 
soupe  d’eau  de  chaux  mélangée  à une  cuiller  de  lait;  chez  les  enfants 
nourris  à la  bouteille,  on  ajoute  partie  égale  d’eau  de  çhaux  au  lait 
que  l’enfant  prend  ordinairement.  On  administre  parfois  l’eau  de 
chaux  aux  adultes  atteints  d’ulçérations  intestinales,  dans  le  but  de 
recouvrir  ces  ulcérations  d’un  enduit  protecteur  formé  par  de  l’albu- 
mine combinée  à la  chaux;  mais  il  y a d’autres  médicaments  qui  sont 
préférables. 

La  chaux  n’est  absorbée  qu’en  faible  quantité  dans  l’intestin  ; cepen- 
dant on  observe,  après  quelque  temps  d’emploi  de  ce  médicament, 
que  les  urines  deviennent  plus  alcalines.  L’eau  de  chaux  a été  vantée, 
et  avec  raison,  contre  les  calculs  vésicaux,  non  pas  qu’elle  puisse, 
comme  on  l’a  supposé,  dissoudre  les  calculs  dans  la  vessie,  mais  pro- 
bablement parce  que  la  chaux  rend  lesurines  moins  irritanteset  quelle 
exerce  une  action  astringente  et  calmante  sur  les  parois  de  la  vessie. 

Le  Uniment  oléo-caleaire  est  très  usité,  en  applications  locales,  dans 
les  cas  de  brûlure,  de  variole  à la  face  et  dans  les  cas  d’eczéma  occu- 
pant de  larges  surfaces  cutanées.  Préparé  avec  de  l’huile  de  lin,  le 
fini  ment  oléo-ealeaire  est  plus  fluide  et  par  conséquent  d’une  applica- 
tion plus  aisée  que  le  même  Uniment  confectionné  avec  de  l’huile 
d’olive  ou  de  graines  de  coton. 

! Le  sirop  de  chaux  peut  être  ajouté  au  lait,  à la  place  de  l’eau  de 
j chaux,  lorsqu’il  paraît  inutile  d’administrer  le  lait  sous  une  forme  très 
diluée.  On  l’a  parfois  donné  dans  le  rhumatisme  aigu. 
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Creta  preparata,  B.  et  U.  S.  P.  Craie  préparée. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  inodore,  insipide,  insoluble  dans 
l’eau,  soluble  dans  les  acides,  avec  vive  effervescence. 

Préparations. 

B.  P.  DOSE. 

Mistura  Cretœ.—  Chaux  (1).  suspendue  dans  de  l'eau  de  cannelle  (30),  j 

au  moyen  de  gomme  [i)  et  de  sirop  (2.) j d mmes- 

Pulvis  Cretœ  Aromaticus.  — Cannelle  (8),  cardamomes  (2),  clous  I . . , 

de  girolle  (3),  muscade  (6),  safran  (6),  sucre  (50j  et  chaux  (22).  . . j 4 ® ammes. 

Pulvis  Cretœ  Aromaticus  cum  Opio  (1  p.  pour  40) là  2 grammes. 

U.  S.  P. 

Mistura  Cretœ.  — Poudre  de  chaux  comp.  (20),  eau  de  cannelle  (40),  ) 

eau  (40) . . { la  a 60  grammes 

Pulvis  Cretœ  Compositus.  — Chaux  préparée  (30),  poudre  de  I . . , 

gomme  (20),  sucre  (50) j la  * grammes. 

Trochisci  Cretœ.  — 20  centigrammes  par  pastille Ad.  lit). 

Action.  — La  craie  jouit  des  propriétés  astringentes  de  la  chaux, 
sans  en  avoir  les  effets  irritants;  on  peut  la  donner  à doses  beaucoup 
plus  fortes  que  la  chaux,  à la  place  de  l’eau  de  chaux,  contre  la  diarrhée 
des  adultes  avec  renvois  acides. 

Réduite  en  poudre  fine,  elle  peut  être  appliquée  avec  avantage  sur 
les  excoriations,  les  brûlures  et  les  ulcères  de  la  peau.  La  craie  est 
une  excellente  poudre  dentifrice. 

On  administre  la  craie  à l’intérieur  pour  arrêter  les  diarrhées,  quelle 
qu’en  soit  la  cause;  cependant  lorsque  ce  llux  est  dû  à la  présence 
dans  l’intestin  d’une  substance  irritante,  il  est  préférable  d’administrer 
une  dose  d’huile  de  ricin,  avant  de  recourir  à la  craie.  Le  carbonate  de 
chaux  peut  servir  d’antidote  dans  le  cas  d’empoisonnement  par  les 
acides,  notamment  par  l’acide  oxalique. 

Chlorure  de  calcium,  B.  et  U.  S.  P.  Ca  Cl2;  110,3. 

Il  se  présente  en  masses  dures  et  friables,  incolores  et  plus  ou  moins 
transparentes,  très  déliquescentes,  inodores,  d’une  saveur  saline, 
chaude  et  piquante,  de  réaction  neutre  ou  légèrement  alcaline.  Il  est 
soluble,  à 15°C.,  dans  1,5  p.  d’eau  et  dans  8 p.  d’alcool. 

Dose.  — 5 à 20  centigr.  aux  enfants;  50  centigr.  à 1 gramme  aux 
adultes,  en  sirop,  que  l’on  peut  administrer  dans  du  lait,  après  les 
repas. 

Usages.  — On  l’emploie  parfois  pour  résoudre  les  engorgements 
ganglionnaires  chroniques. 
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Préparation. 

B.  P. 

Liquor  Calcii  Chloridi  : 1 p.  de  chlorure  de  Ca.  pour  5 p.  d'eau.  On  administre  cette  pré- 
paration. à la  dose  de  15  à 50  gouttes,  dans  la  scrofule  et  dans  le  cas  d'engorgement  gan- 
glionnaire. 

Calcii  carbonas  prœcipitata,  B.  P.;  Calcii  carbonas  prœcipitatus , U. S.  P. 
Carbonate  de  calcium  précipité.  CaCo3;  100. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  impalpable,  inaltérable  à l’air, 
inodore  et  insipide,  insoluble  dans  l’eau  et  dans  l’alcool,  soluble  avec 
effervescence  dans  les  acides  chlorhydrique  nitrique  et  acétique. 

On  l’emploie  comme  astringent  dans  les  mêmes  cas  que  la  chaux. 

U.  S.  P.  Calcii  brornidum.  Bromure  de  calcium.  Ca  Br2;  199,6. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  déliquescente,  inodore,  d’une  saveur 
saline  piquante  et  amère,  de  réaction  neutre. 

Dose.  — 1 à 2 grammes. 

Usages.  — Ils  sont  identiques  à ceux  du  bromure  de  potassium. 

Calcii  phosphas.  Phosphate  de  chaux.  Ca3  (Ph04)2. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  amorphe,  légère,  inaltérable  à l’air, 
inodore,  insipide,  insoluble  dans  l’eau  et  dans  l’alcool,  soluble  dans 
les  acides  nitrique  et  chlorhydrique,  sans  effervescence;  donnant  les 
réactions  du  calcium  et  des  phosphates. 


Préparations. 

B.  P.  U.  S.  P.  DOSE. 

Pulvis  Antimonialis.  Syrupus  Calcii  Lactophosphatis 7 à 15  grammes. 


U.  S.  P.  Syrupus  Calcii  Lactophosphatis.  — On  prépare  ce  sirop  en  dissolvant  le  phos- 
phate, fraîchement  préparé,  dans  de  l'acide  lactique,  et  en  ajoutant  à la  solution  de  l'eau  de 
d’orange  et  du  sucre  (2 2 p.  de  phosphate  pour  1000). 

Action.  — Le  phosphate  de  chaux  entre  pour  une  large  proportion 
dans  la  composition  du  corps  humain;  il  s’y  trouve  en  grande  quan- 
tité chaque  fois  qu’un  néoplasme  cellulaire,  normal  ou  pathologique, 
est  en  voie  de  formation.  11  entre  pour  une  forte  proportion  dans  la 
texture  du  tissu  osseux,  et  Chossat  a démontré  que  les  os  des  animaux, 
en  inanition  de  sels  calcaires,  étaient  moux  et  flexibles.  La  réunion  des 
fractures  s’opère  plus  difficilement  pendant  la  grossesse,  et  Milne 
Edwards  a trouvé  que  les  os  fracturés  d’animaux,  auxquels  on  admi- 
nistrait le  phosphate  de  chaux  en  grande  quantité,  se  consolidaient 
| plus  vite  qu’à  l’état  normal. 
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On  a supposé  qu’à  la  suite  suite  d’un  usage  prolongé  de  fleur  de 
farine,  dépouillée  de  son  et  par  là  même  des  sels  de  chaux  que  le  son 
renferme,  les  dents  se  gâtaient  et  tombaient  plus  vite  qu’à  l’état 
normal;  et  on  a attribué  la  chûte  prématurée  des  dents  chez  les  Amé- 
ricains à la  plus  grande  perfection  de  leurs  outils,  qui  permettent 
d’éliminer  entièrement  les  enveloppes  du  grain  et  d’obtenir  ainsi  delà 
fleur  de  farine  très  fine  et  très  blanche. 

(Isayes.  — Le  phosphate  de  chaux  apaise  souvent  les  douleurs 
dentaires.  Il  est  très  utile  également  contre  la  diarrhée  chronique  des 
enfants.  Il  a été  vivement  recommandé  dans  les  cas  où  la  croissance 
est  rapide  et  où  les  forces  tardent  à revenir,  notamment  dans  les  cas 
d’anémie,  de  faiblesse  par  excès  de  travail  corporel,  dans  le  cas  de 
grossesse  et  de  lactation,  et  dans  certaines  maladies,  telles  que  les 
abcès  chroniques,  la  diarrhée,  la  leucorrhée,  la  bronchite  et  la 
phtisie.  Dans  le  rachitisme,  on  associe  avec  fruit  le  phosphate  de 
chaux  à l’huile  de  foie  de  morue.  La  préparation  connue  sous  le  nom 
de  Parrisli’s  Chemical  Food , et  qui  est  également  très  utile,  renferme 
environ  15  centigr.  de  phosphate  de  chaux  et  5 centigr.  de  phosphate 
de  fer  sur  4 grammes  du  médicament. 

Calcii  hypophosphis , B.  et  U.  S.  P.  Hypophosphite  de  calcium ; 
Ca  (PhII203)2  ou  CaH4  (Ph  02)2  ; 170. 

Propriétés.  — Ce  composé  se  présente  en  prismes  à six  pans,  blancs 
et  incolores,  ou  en  écailles  minces  et  flexibles,  à reflet  nacré;  il  est 
inaltérable  à l’air,  inodore,  d’une  saveur  nauséeuse  et  amère,  de  réac- 
tion neutre. 

Pose.  — 5 à 60  centigrammes. 

Préparation. 

U.  S.  P.  DOSE. 

Syrupus  llypophosphitum 3 à 8 grammes. 

U.  S.  P.  Syrupus  llypophosphitum  : Hypophosphite  de  chaux  (35),  de  sodium  (12)  et  de 
potassium  (12)  ; acide  citrique  (1),  essence  de  citron  (2),  sucre  (500),  eau.  q.  s.  p.  f.  1000. 

Usayes.  — L’hypophosphite  de  soude  est  très  utile  à la  première 
période  de  la  phtisie  pulmonaire  et  dans  la  débilité  nerveuse  qui 
succède  aux  fatigues  corporelles  et  morales.  Lorsqu’il  n’existe  pas 
d’irritation  à l’estomac,  on  peut  faire  prendre  le  sel  entre  les  deux 
tranches  d’une  tartine.  Pour  éviter  de  déranger  les  voies  digestives, 
on  débute  par  une  dose  de  10  centigr.  que  l’on  augmente  graduelle- 
ment. 
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Calx  sulphurata , B.  et  U.  S,  P.  Chaux  soufrée.  — Mélange,  en  pro- 
portion variable,  de  sulfure  et  de  sulfale  de  calcium,  que  l’on  prépare 
en  calcinant  le  sulfate  de  calcium  en  présence  du  charbon  de  bois  (B.  P.), 
ou  en  calcinant  de  la  chaux  finement  pulvérisée  avec  du  soufre  pré- 
cipité (U.  S.  P.). 

Propriétés  et  réactions. — Poudre  blanche,  d’une  odeur  d’hydrogène 
sulfuré. 

Dose.  — 1 à 6 centigr. 

Action. — Ce  composé  irrite  vivement  l’estomac  ; mais  à dose  théra- 
peutique, il  ne  détermine  que  quelques  éructations  riidoreuses  d’hy- 
drogène sulfuré  et  parfois  quelques  selles  liquides. 

Usages.  — La  chaux  soufrée  est  surtout  employée  pour  activer 
le  processus  de  la  suppuration  et  pour  hâter  la  maturation  des  abcès. 

CLASSE  IL 

Groupe  I.  — Appendice. 

Aluminium.  Cérium. 

ALUMINIUM.  Al;  27,5. 

L’aluminium  est  très  répandu  dans  la  nature;  les  argiles  ne  sont 
autre  chose  que  des  silicates  d’aluminium.  Deux  variétés  d’argile,  la 
kaoline  et  la  terre  à foulon,  sont  employées  comme  poudres  inertes  et 
émollientes;  la  kaoline  sert  en  outre  à la  préparation  des  pilules. 

Préparation  générale.  — Les  sels  d’aluminium  sont  préparés  dans 
l’industrie  au  moyen  des  chistes  alumineux  contenant  des  pyrites  de 
fer.  On  calcine  et  on  humecte  ce  mélange  à l’air  libre;  le  soufre  se 
convertit  en  acide  sulfurique,  qui  entre  en  combinaison  avec  l’alumi- 
nium et  avec  le  fer  pour  former  du  sufate  ferreux  et  du  sulfate  d’alu- 
minium. On  entraîne  ces  deux  sels  par  lixiviation  et  on  ajoute  du 
chlorhydrate  d’ammoniaque  ; il  se  forme  du  sulfate  d’ammoniaque  qui 
se  combine  au  sulfate  d’aluminium  pour  former  de  l’alun.  Le  chlo- 
rure ferreux  demeure  en  solution. 

Réactions  générales.  — Avec  la  potasse  ou  la  soude  caustique,  les 
sels  d’aluminium  donnent  un  précipité  blanc  gélatineux  d’hydrate, 
soluble  dans  un  excès  de  réactif  ; avec  l’ammoniaque,  il  se  forme  un 
précipité  analogue,  insoluble  cette  fois  dans  un  excès  de  réactif.  Ce 
derniercaractère  permet  de  distinguer  l’aluminium  du  zinc,  qui  donne 
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également  un  précipité  blanc  par  l’addition  de  sulfhydrate  d’ammo- 
niaque. Les  carbonates  de  potasse,  de  soude  et  d’ammoniaque  donnent 
également,  avec  les  sels  aluminiques,  un  précipité  blanc,  insoluble 
dans  un  excès  de  réactif'  le  sulfhydrate  d’ammoniaque  fournit  aussi 
un  précipité  blanc  d’hydrate. 

Impuretés.  — Sulfate  de  fer,  provenant  des  chistes  aluminiques. 
L’alun  ne  doit  se  colorer  en  bleu  ni  par  le  ferri-  ni  par  le  ferro-cya- 
nure  de  potassium. 

A lumen,  B.  et  U.  S.  P.  Alun.  — Sulfate  double  d’alumine  et  de 
potasse  (alun  potassique),  ou  d’alumine  et  d’ammoniaque  (alun  ammo- 
niacal). 

Propriétés  et  réactions.  — L’alun  cristallise  en  octaèdres  réguliers, 
incolores,  transparents,  d’une  saveur  d’abord  sucrée,  puis  styptique 
et  acide.  Il  présente  les  réactions  des  sels  d’aluminium  et  celles  des 
sulfates  (B.  P.) 

Octaèdres  transparents,  se  rebouvrant  à l’air  d’une  poussière  blan- 
châtre, insipides,  d’une  saveur  sucrqe  et  styptique,  de  réaction  acide. 

Dose.  — 60  centigr.  à 1 gr.  25  centigr. 

Préparation. 

Alumen  Exsiccatum. 

Alumen  exsiccatum , B.  et  U.  S.  P.  Alun  calciné.  — K2So4A12  (S04)3. 
Alun  dépouillé  par  la  chaleur  de  son  eau  de  cristallisation. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  sèche,  ayant  la  saveur  et  les  autres 
propriétés  de  l’alun. 

Action.  — L’alun  précipite  l’albumine  et  la  gélatine.  Il  est  sans  action 
sur  la  peau  intacte,  mais  appliqué  sur  le  derme  dénudé,  il  coagule 
sous  forme  d’une  mince  membrane  l’albumine  qui  le  recouvre  et  pro- 
voque le  resserrement  des  vaisseaux  situés  immédiatement  au-dessous. 
Par  lù  même,  il  modère  la  congestion  et  le  gonflement,  diminue  les 
sécrétions  et  agit  comme  astringent.  Appliqué  en  solution  ou  même 
en  poudre,  il  devient  hémostatique,  en  resserrant  les  artères  et  en  coa- 
gulant l’albumine.  L’alun  calcine,  enlève  de  l’eau  aux  tissus  et  agit 
comme  léger  caustique.  A haute  dose,  l’alun  provoque  une  inflamma- 
tion gastro-intestinale.  A dose  modérée,  il  devient  émétique.  Mais  son 
action  caustique,  astringente,  styptique  et  émétique  est  bien  inférieure 
â celle  du  zinc  et  du  cuivre. 

Usages.  — L’alun  calciné  est  parfois  employé  à détruire  les  granu- 
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lations  exubérantes  des  plaies.  On  peut  arrêter  l’épistaxis  en  faisant 
renifler  ou  en  injectant  dans  les  narines  une  solution  d’alun;  si  l’hé- 
morragie persiste,  on  peut  pratiquer  des  insufflations  de  poudre 
d’alun  à l’aide  d’un  petit  cornet  en  papier.  Comme  astringent,  l’alun 
est  usité  dans  l’ophthalmie  simple  et  purulente;  malheureusement  on 
l’a  vu  dissoudre  et  même  perforer  la  cornée  (p.  266).  Les  injections 
d’alun  sont  utiles  dans  l’otorrhée  ; dans  le  cas  de  ptyalisme,  de  stoma- 
tite ou  de  gingivite  aphteuse  ou  ulcéreuse,  on  peut  recourir  avec  avan- 
tage aux  lotions  avec  de  l’alun;  les  gargarismes  d’alun  peuvent  être 
employés  avec  avantage  dans  l’angine  simple,  l’allongement  de  la 
luette,  et  dans  les  cas  où  une  toux  violente  et  parfois  même  accompa- 
gnée de  nausées,  est  due  à une  sensation  de  chatouillement  et  de  pico- 
tement au  fond  de  la  gorge  (p.  300).  Les  insufflations  de  poudre  d’alun 
ont  été  conseillées  dans  la  diphtérie  et  dans  le  croup. 

Les  inhalations  de  vapeurs  d’une  solution  d’alun  sont  parfois  effi- 
caces contre  la  toux  et  la  raucité  qui  résultent  d’un  catarrhe  chronique 
du  larynx.  Employé  en  lotions,  l’alun  calme  l’inflammation  de  la 
vulve  chez  les  enfants,  il  apaise  les  démangeaisons  du  prurit  vulvaire 
et  prévient  la  récidive  du  prolapsus  du  rectum.  Les  injections  d’une 
solution  d’alun  sont  recommandables  dans  la  gonorrhée  et  dans  la 
leucorrhée. 

Administré  par  la  bouche,  l’alun  exerce  une  action  astringente  sur 
l’estomac  et  il  prévient  les  vomissements  des  phtisiques.  Il  est  bien 
possible  que  les  vomissements  qui  surviennent  généralement  après  des 
accès  prolongés  de  toux  soient  dus  à une  congestion  de  l’estomac  : 
l’alun  prévient  alors  les  vomissements  en  diminuant  cette  congestion 
(p.  43b). 

A haute  dose,  l’alun  est  un  vomitif  sûr,  doux,  et  dont  l’action  n’est 
pour  ainsi  dire  pas  suivie  de  dépression.  Chez  les  enfants  atteints  de 
croup,  on  provoque  des  vomissements  pour  ainsi  dire  instantanés  par 
l’administration  d’une  cuiller  à dessert  de  poudre  d’alun,  diluée  dans 
du  miel. 

En  vertu  de  son  action  astringente,  l’alun  est  utile  dans  la  diarrhée: 
chose  curieuse,  dans  la  colique  de  plomb,  l’alun  agit  comme  purgatif 
et  comme  calmant.  Il  est  probable  qu’il  agit  alors  surtout  comme  sul- 
fate, et  qu’il  forme  avec  les  sels  de  plomb  qu’il  rencontre  dans  l’in- 
testin un  précipité  de  sulfate  insoluble  et  impropre  à la  résorption. 
L’alun  arrête  ou  modère  la  diarrhée  de  la  fièvre  typhoïde  et  de  la 
dysentérie  chronique. 


Vîi 
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Après  son  absorption  dans  le  sang,  l’alun  agit  comme  astringent, 
et  il  tarit  parfois  les  sueurs  nocturnes. 

Comme  styptique,  il  peut  être  utilisé  dans  les  hémorragies  prove- 
nant des  narines,  de  la  bouche,  du  pharynx,  des  gencives,  des  hémor- 
rhoïdes  et  de  l’utérus.  Administré  à l’intérieur,  il  arrête  les  hémor- 
ragies de  l’estomac,  des  intestins,  des  poumons,  de  l’utérus  et  des 
reins. 

Dose.  — Comme  astringent,  50  ctgr.  à 3 grammes;  comme  émétique, 
2 à 4 grammes.  En  gargarismes,  20  à 125  ctgr.  dans  30  grammes 
d’eau. 

Antidote.  — Administrez  de  l’eau  tiède  et  de  petites  doses  de  carbo- 
nate de  soude  pour  décomposer  l’alun;  videz  l’estomac  par  la  pompe 
ou  par  les  vomitifs. 

U.  S.  P.  Aluminii  hydras.  Hydrate  d'alumine.  AI2(OH)6;  156. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  amorphe,  légère,  inaltérable  à l’air 
sec,  inodore  et  insipide,  insoluble  dans  l’eau  et  dans  l’alcool,  soluble 
sans  résidu  dans  les  acides  chlorhydrique  et  sulfurique,  et  dans  la 
potasse  et  la  soude  caustiques. 

Usages.  — On  l’emploie  l’extérieur  dans  les  inflammations  de  la 
peau. 

U.  S.  P.  Aluminii  sulphas.  Sulfate  d’alumiuium.  Al2  (S04)3 18  aq.; 

666. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  cristalline,  inaltérable  à l’air,  inodore, 
d’une  saveur-  d’abord  astringente,  puis  sucrée,  de  réaction  acide, 
soluble,  presque  sans  résidu,  dans  1,  2 p.  d’eau  à 15  C,  très  soluble 
dans  l’eau  bouillante,  presqu’insoluble  dans  l’alcool. 

Usages.  — C’est  un  excellent  antiseptique.  La  solution  saturée  de  ce 
sel  dans  l’eau  a été  employée,  à titre  de  léger  caustique,  contre  l’hy- 
pertrophie des  amygdales,  les  polypes  du  nez,  les  ulcères  scrofuleux 
et  cancéreux,  les  affections  du  col  de  la  matrice  et  les  engorgements 
ganglionnaires  de  nature  variée.  Les  solutions  plus  faibles  peuvent 
servir  de  lotions  pour  les  ulcères  et  d’injections  pour  les  catarrhes  du 
vagin  avec  sécrétions  fétides.  La  solution  du  sulfate  d’alumine  dans 
l’eau  dissout  la  gélatine  fraîchement  précipitée  par  l’alun  : c’est  ainsi 
que  l’on  prépare  la  solution  benzoïnée  d’alun,  en  saturant  avec  de  la 
gélatine'précipilée  par  l’alun  une  solution  de  250  gr.  de  sulfate  d’alu- 
minium dans  500  gr.  d’eau,  en  ajoutant  ensuite  ît  ce  mélange  25  gr. 
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de  benjoin  en  poudre.  Cette  liqueur,  qui  doit  être  conservée  dans  un 
endroit  frais  pendant  les  quelques  jours  qui  suivent  sa  préparation,  est 
douée  d’une  odeur  agréable  et  d’une  saveur  astringente  et  balsamique. 
Diluée  dans  l’eau,  dans  la  proportion  de  8 à 20  grammes  pour  500 
grammes  d’eau,  elle  peut  être  employée  avantageusement  en  injections 
dans  le  cas  de  leucorrhée  et  de  catarrhe  cervical,  avec  sécrétions 
fétides  (1). 

CÉRIUM.  Ce;  92. 

Cerii  Oxalas.  Oxalate  de  cérium.  Ce  C20j,  3 aq.  ; Ce  (C2o4)3,  9 aq. 

Oii  prépare  l’oxalale  de  cérium  en  précipitant  par  I’oxalate  d’am- 
moniaque un  sel  soluble  de  cérium. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  granuleuse,  insoluble  dans  l’eau,  se 
décomposant  au  rouge  en  une  poudre  d’un  brun-rouge,  qui  se  dissout 
entièrement  dans  l’acide  chlorhydrique  bouillant. 

Celte  solution,  additionnée  d’une  solution  saturée  de  sulfate  de 
potassium,  donne  un  précipité  blanc  cristallin  de  sulfate  double 
de  potassium  et  de  cérium. 

Impuretés.  — Alun,  carbonates  et  métaux.  Soumis  à l’ébullition  en 
présence  de  la  potasse  caustique  et  filtré,  l’oxalate  de  cérium  ne  doit 
pas  donner  de  précipité  avec  le  chlorhydrate  d’ammoniaque  (absence 
d’alun);  au  contraire,  sursaturé  d’acide  acétique,  il  donne  un  pré- 
cipité blanc d’oxalate  de  calcium  par  l’addition  du  chlorure  de  calcium. 

Dose.  — 5 à 50  centigr.  et  davantage. 

Usages.  — Sir  James  Simpson  le  premier  a vanté  l’oxalate  de 
cérium  dans  le  traitement  des  vomissements  de  la  grossesse.  Ce  sel  a 
été  employé  également  contre  la  bronchite  chronique  et  la  dyspnée, 
et  contre  la  toux  nerveuse  et  les  palpitations  nerveuses.  Son  efficacité 
dans  la  chorée  et  l’épilepsie  n’est  pas  démontrée. 

(1)  United  States  Dispensatory,  15«  éti.,  p.  167. 
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CLASSE  II. 

Groupe.  II.  — Magnésium. 

MAGNESIUM.  Mg.;  24. 

On  le  trouve  surtout  clans  la  nature  à l’état  de  dolomite,  carbonate 
double  de  magnésium  et  de  calcium;  on  le  rencontre  également  sous 
forme  de  carbonate  simple  et  de  silicate.  . 

Réactions  générales  des  sels  de  magnésium.  — Ils  donnent  avec  la 
potasse,  la  soude  et  l’ammoniaque,  un  précipité  blanc,  gélatineux, 
insoluble  dans  un  excès  de  réactif,  mais  soluble  dans  une  solution  de 
chlorhydrate  d’ammoniaque.  Ils  précipitent  également  par  les  carbo- 
nates de  potassium  et  de  sodium,  mais  pas  par  le  carbonate  d’am. 

La  réaction  caractéristique  des  sels  de  magnésium  est  le  précipité 
de  triple  phosphate  qu’ils  donnent  par  l’addition  d’ammoniaque  et 
d’un  phosphate  soluble.  L’ammoniaque  caustique  donne  avec  les  sels 
de  magnésium  un  précipité  blanc  d’hydrate,  insoluble  dans  un  excès 
de  réactif,  mais  soluble  dans  le  chlorhydrate  d’ammoniaque. 


PRÉPARATION. 


ON  PRÉPARE 

A L AIDE  DE 

MODE  DE  PRÉPARATION. 

Le  sulfate  de  mg. 

Dolomite. 

En  dissolvant  ce  composé  dans  de  l'acide 
sulfurique,  il  se  forme  du  sulfate  de  mg. 
soluble  et  du  sulfate  de  calcium  insoluble. 

Carbonate  de  mg. 
(lourd). 

Sulfate  de  mg. 

On  précipite  le  sulfate  par  dos  solutions 
concentrées  de  carbonate  de  sodium. 

Carbonate  de  mg. 
(léger). 

Id. 

Id.  mais  on  emploie  des  solutions  diluées 
de  carbonate  de  soude. 

Magnésie. 

Carbonate  de  mg. 

On  obtient  la  magnésie  en  calcinant  le  car- 
bonate jusqu'à  ce  qu'une  petite  quantité 
du  sel,  prise  au  centre  du  creuset,  ne  fasse 
plus  effervescence  par  les  acides.  ! 

Sultite  de  mg. 

Magnésie. 

On  suspend  la  magnésie  dans  de  l'eau  et  on 
ajoute  de  l'acide  sulfureux  en  excès. 

Impuretés.  — Chaux,  fer,  chlorures.  L’absence  de  fer  et  d’autres 
métaux  se  constate  aisément  par  l’absence  de  tout  phénomène  de 
coloration  ou  de  précipité,  au  moment  de  l’addition  du  ferro-cyanure 
de  potassium,  de  l’hydrogène  sulfuré,  et  du  sulfhydrate  d’ammonia- 
que. Le  chlorhydrate  d’ammoniaque,  qui  prévient  la  précipitation  de 
la  magnésie  par  l’ammoniaque  et  par  le  carbonate  d’ammoniaque, 
n’empêche  pas  la  précipitation  des  autres  métaux  alcalino-terreux.  En 
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l’absence  de  ceux-ci,  la  solution  magnésienne  reste  parfaitement  trans- 
parente après  l’addition  des  réactifs  que  nous  venons  de  mentionner. 

Action  générale.  — Administrés  par  la  bouche,  les  sels  de  magné- 
sium ne  s’accumulent  pas  dans  le  sang  en  quantité  suffisante  pour  leur 
permettre  d’exercer  leurs  effets  toxiques.  Injecté  dans  le  sang,  à la  dose 
de  60  centigr.  par  kilogr.  d’animal,  le  sulfate  de  magnésie  paralyse 
le  cœur  et  la  respiration  chez  le  chat  (Hay)  et  chez  d’autres  animaux 
encore. 

Magnesii  Sulplias.  Sulfate  de  magnésie.  Sel  d’Epsom.  Mg  S04,  7 aq. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  petits  cristaux  aciculaires,  qui  sont 
des  prismes  rhombiques,  incolores  et  transparents,  ressemblant  par- 
faitement à ceux  du  sulfate  de  zinc.  La  saveur  du  sel  anglais  est  très 
amère  tandis  que  le  sel  de  zinc  a une  forte  saveur  métallique.  Il  est 
soluble  dans  l'eau. 

Dose.  — Comme  purgatif,  15  à 45  grammes.  Le  matin  à jeun,  une 
dose  de  4 à 8 grammes  répétée  pendant  plusieurs  jours,  peut  suffire. 
Comme  diurétique,  1 à 4 grammes. 

Préparations 

B.  P. 

Enema  Magnesii  Sulphatis. 

Mistura  Sennæ  Composita. 

B.  P.  Enema  Magnesii  Sulphatis.  — Sulfate  de  magnésie,  1 ; huile  d'olive,  1 ; piucilage 
d'amidon,  15. 

Action.  — A dose  moyenne,  le  sulfate  de  magnésie  provoque  une 
sécrétion  abondante  de  la  muqueuse  intestinale,  et  il  agit  comme 
purgatif;  mais  comme  il  n’excite  pas  sensiblement  la  péristaltique 
intestinale,  le  fluide  excrété  peut  être  en  partie  résorbé  pendant  son 
passage  à travers  l’intestin;  aussi,  lorsqu’on  désire  provoquer  des 
selles  abondantes,  est-il  très  utile  d’associer  à la  magnésie  un  pur- 
gatif qui  stimule  les  parois  du  canal  intestinal,  le  séné,  par  exemple. 

On  peut  masquer  en  partie  la  saveur  amère  du  médicament  en  le 
faisant  dissoudre  dans  une  infusion  acide  de  roses  et  en  ajoutant  une 
petite  quantité  d’esprit  de  chloroforme.  Le  sulfate  de  magnésie  peut 
aussi  être  administré  en  lavement. 

Absorbé  dans  le  sang,  le  sel  anglais  agit  comme  diurétique,  si  la 
peau  reste  froide;  il  est  diaphonique  si  le  malade  se  tient  dans  une 
place  bien  chauffée  ou  s’il  prend  un  exercice  modéré.  L’absorption  du 
sel  anglais  est  plus  rapide  lorsqu’on  l'administre  à petite  dose;  cepen- 


u.  s.  P. 

Infusum  Sennæ  Compositum, 
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dant,  meme  à dose  purgative,  il  est  en  partie  absorbé  dans  l’intestin 
et  on  peut  par  conséquent  l’utiliser  avec  avantage  contre  la  constipa- 
tion, dans  les  affections  fébriles. 

Usage.  — Le  sulfate  de  magnésie  est  un  de  nos  meilleurs  cathar- 
tiques salins  (p.  449  à 454).  Etant  très  soluble,  il  peut  être  administré 
sous  une  forme  très  concentrée  dans  le  cas  d’hydropisie  (p.  454). 
De  faibles  doses,  fréquemment  répétées,  de  sel  anglais,  sont  très 
efficaces  contre  l’état  bilieux. 

Magnesiæ  carbonas.  Carbonate  de  magnésie.  (Mg  Co3)4,  Mg  (0H)3, 5 H0O. 
La  variété  légère  et  la  variété  pesante  ont  la  même  composition  chi- 
mique. Leur  mode  de  préparation  est  sensiblement  le  même. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  granuleuse,  presque  insipide;  elle 
se  dissout  dans  l’acide  chlorhydrique  avec  effervescence  (carbonate). 
Les  deux  variétés  de  magnésie  blanche  ne  diffèrent  que  par  leur  poids. 

Action.  — Étant  presque  insoluble,  le  carbonate  de  magnésie  exerce 
sur  la  muqueuse  gastrique  une  action  moins  irritante  que  la  potasse 
et  la  soude,  et  il  doit  leur  être  préféré  lorsqu’il  est  indiqué  de  neutra- 
liser les  acides  en  excès  dans  l’estomac,  après  les  repas,  sans  rendre 
toutefois  le  suc  gastrique  alcalin.  Le  carbonate  de  magnésieest  laxatif  ; 
il  est  en  partie  éliminé  avec  les  déjections  et  en  partie  converti  en  sels 
de  magnésie  solubles,  qui  sont  absorbés  par  l’intestin  et  expulsés  avec 
les  urines. 

Usages.  — Ce  sel  est  surtout  utile  chez  les  enfants,  comme  laxatif  et 
comme  antacide  ; il  peut  aussi  être  employé  avec  avantage  contre  le 
pyrosis,  la  dyspepsie,  les  vomissements  de  la  grossesse  et  dans  le  cas 
où  il  paraît  souhaitable  d’alcaliniser  les  urines,  comme,  par  exemple, 
chez  les  goutteux,  qui  ne  supportent  pas  les  sels  potassiques  ou 
sodiques. 

Dose.  — Comme  antacide,  30  eentigr.  à 1 gr.  25  centigr.;  comme 
laxatif,  1 à 4 gr.,  à prendre  de  préférence  dans  du  lait. 

Préparations. 

Liquor  Magnesiæ  Carbonatis.  4 à 16  gr.  comme  antacide  ; 30  à 60  gr.  comme  laxatif. 

» » Citratis  . . 150  à 300  gr.  comme  laxatif. 

U.  S.  P. 

Mistura  Magnesiæ  et  Asafœtidæ. 

R.  P.  Liquor  Magnesiæ  Carbonatis.  — C'est  une  solution  de  carbonate  de  mg.  dans  de 
l’eau  chargée  d'acide  carbonique.  Elle  renferme  environ  80  centigr.  de  sel  sur  30  gr.  d'eau. 

R.  P.  Liquor  Magnesiæ  Citratis  — Dissolvez  12  gr.  d'acide  citrique  dans  60  gr.  d'eau, 
ajoutez  6 gr.  de  carbonate  de  mg.  et  remuez  jusqu'à  entière  dissolution  : filtrez,  ajoutez  15  gr. 
de  sirop  de  citron,  et  de  l'eau  en  q.  s.  p.  f.  environ  300  gr.  de  mélange  ; ajoutez  2 gr.  50  centigr. 
de  bicarb.  de  pot.  en  cristaux  et  conservez  dans  une  bouteille  hermétiquement  fermée. 
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U.  S.  P.  Mistura  Magnesiœ  et  Asafœticlœ.  Carminatif  de  Dewees.  — Carb.  de  mg.,  b; 
teinture  d'asafœtida,  7;  teinture  d'opium,  1;  sucre,  10;  eau  distillée  q.  s.  p.  f.  100. 
Dose.  — lb  gr.  contre  fa  Ilatulence  hystérique. 

Magnésie  calcinée.  Magnésie,  MgO  ; 40. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  insoluble  dans  l’eau,  soluble  dans 
l’acide  chlorhydrique,  mais  sans  effervescence. 

Dose.  — 50  centigr.  à 4 gr. 

Action  et  usages  analogues  à ceux  du  carbonate. 


CHAPITRE  XXVI. 


Classe  H.  — METAUX  BI  ATOMIQUES  (Suite). 

Action  générale  des  métaux  lourds.  — Les  métaux  lourds  se  com- 
binent à l’albumine  pour  former  des  albuminates,  peu  solubles;  aussi 
le  blanc  d’œuf  est-il  un  excellent  contre- poison  dans  le  cas  d’intoxica- 
tion par  ces  métaux.  Harnack  a pu  obtenir  deux  albuminates  de 
cuivre  de  composition  bien  définie,  renfermant  l’un  1,35  et  l’autre 
2,64  pour  100  de  cuivre.  Par  leur  affinité  pour  l’albumine,  les  métaux 
lourds  exercent  sur  nos  tissus  une  action  astringente  (p.  405),  irritante 
(p  396  et  454)  ou  caustique  (p.  399  et  401),  selon  la  concentration  de 
la  solution  employée.  Leur  action  est  pour  ainsi  dire  nulle  sur  la  peau 
intacte,  mais  elle  est  très  marquée  sur  la  peau  dépouillée  de  son  épi- 
derme, sur  les  plaies  et  les  ulcères  et  môme  sur  les  muqueuses,  où 
l’épithélium  offre  peu  de  résistance.  Le  plomb  et  l’argent  produi- 
sent en  outre  le  resserrement  des  vaisseaux  (p.  405). 

Pour  les  métaux  de  ce  groupe,  comme  pour  les  métaux  des 
classes  III  à VIII,  il  faut  distinguer  avec  soin  entre  : 

1°  L’action  locale  qu’ils  exercent  sur  la  peau  et  sur  le  canal  alimen- 
taire, avec  les  phénomènes  réflexes  que  cette  action  topique  détermine 
sur  le  système  nerveux,  respiratoire  et  circulatoire,  et  2°  les  symp- 
tômes qu’ils  provoquent,  après  leur  absorption , du  côté  des  différents 
organes  du  corps. 

Citons  un  exemple  : le  sublimé  corrosif,  ingéré  à forte  dose,  déter- 
mine, en  vertu  de  son  action  irritante  sur  l’estomac  et  sur  l’intestin, 
des  vomissements  et  de  la  diarrhée,  et  d’une  manière  réflexe  des  symp- 
tômes de  collapsus,  avec  dépression  de  la  circulation  et  de  la  respi- 
ration. Et  cependant,  si  l’on  institue  promptement  un  traitement 
rationnel,  l’absorption  du  métal  peut  avoir  été  nulle  et  les  symptômes 
consécutifs  à son  absorption  et  à son  action  sur  les  différents  organes 
du  corps  avoir  fait  complètement  défaut. 

D’autre  part,  en  ce  qui  concerne  les  effets  produits  par  un  métal 
après  son  passage  dans  le  sang,  il  faut  se  rappeler  que  la  nature  de  ces 
effets  varie  avec  la  quantité  de  métal  qui  est  présente  dans  le  sang  à 
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un  moment  donné,  et  que  cette  quantité  dépend  entièrement  du  rapport 
qui  existe  entre  la  vitesse  de  l'absorption  et  la  rapidité  de  l’élimination  de 
ce  métal. 

Or  cette  relation  entre  l’absorption  et  l’excrétion  est  pour  une 
grande  part  sous  la  dépendance  du  mode  d’administration  du  médica- 
ment, et  nous  savons  qu'un  même  médicament  agit  différemment 
d’après  les  voies  par  lesquelles  il  est  introduit  dans  l’économie. 

C’est  ainsi  que  le  perchlorure  de  fer,  injecté  directement  dans  la 
circulation,  coagule  le  sang  et  provoque  une  mort  presque  instantanée. 
D’autres  sels  de  fer,  qui  ne  coagulent  pas  le  sang,  déterminent,  lors- 
qu’on les  introduit  dans  la  circulation,  la  paralysie  du  système  nerveux 
central  et  des  nerfs  vaso-moteurs  : perte  des  mouvements  volontaires, 
chute  énorme  de  la  pression  sanguine  et  mort . Injectés  sous  la  peau, 
les  sels  de  fer  ne  pénètrent  pas  aussi  vite  dans  la  circulation,  la  quan- 
tité de  sel  qui  se  trouve  dans  le  sang  à un  moment  donné,  est  moindre, 
et  les  symptômes  d’intoxication  sont  moins  accusés.  Toutefois,  l’ab- 
soption,  est  encore  assez  rapide,  et  la  quantité  de  fer  introduite  dans 
le  sang  assez  forte  pour  que  des  symptômes  d’empoisonnement  survien- 
nent; seulement,  l’action  toxique,  au  lieu  de  porter  sur  le  système 
nerveux,  s’exerce  principalement  sur  le  système  excréteur  et  l’on 
observe  l’inllammation  du  rein.  Ingéré  par  les  voies  digestives,  le  fer 
n’est  absorbé  que  très  lentement  et  il  n’apparaît  qu’en  faible  quantité 
dans  les  urines.  Il  est  difficile  de  décider  si  la  légère  céphalalgie,  qui 
s’observe  parfois  après  l’administration  du  fer,  est  due  à l’action 
directe  du  fer  absorbé  sur  les  centres  nerveux,  ou  si  ce  n’est  là  qu’un 
phénomène  réflexe  résultant  de  l’action  du  métal  sur  la  muqueuse 
intestinale.  Les  préparations  de  fer,  administrées  par  la  bouche, 
n’exercent  pas,  à l’état  normal,  d’influence  délétère  sur  les  reins; 
mais  il  en  est  autrement  chez  les  individus  atteints  d’albuminurie,  où 
l’on  voit  souvent  l’albumine  diminuer  dans  les  urines  après  quelque 
temps  d’emploi  des  préparations  de  fer. 

Celles-ci  sont  probablement  absorbées  dans  le  canal  intestinal  sous 
tonne  d’albuminates,  ou  pour  mieux  dire  de  peptonates. 

Parmi  les  métaux  lourds,  les  uns,  le  plomb,  le  mercure  et  l’arsenic, 
sont  absorbés  rapidement  par  une  muqueuse  intestinale  normale, 
tandis  que  l’absorption  du  cuivre,  du  zinc,  de  l’argent,  de  l’étain, 
du  fer,  du  manganèse,  du  nickel  et  du  cobalt  est  toujours  fort  lente. 
En  effet, administrés  par  la  bouche,  ces  derniers  métaux  ne  se  montrent 
dans  les  urines  qu’en  de  très  faibles  proportions,  et  l’on  ne  peut  pas 
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objecter  qu’ils  pourraient  être  retenus  dans  le  sang,  attendu  qu’injec- 
tés sous  la  peau  ils  apparaissent  aussitôt  dans  les  urines. 

Chose  étonnante,  la  muqueuse  intestinale  possède,  lorsqu’elle  est  le 
siège  d’une  inflammation  catarrhale,  des  propriétés  absorbantes  beau- 
coup plus  accusées  que  lorsqu’elle  est  normale.  Adminstrés  à haute 
dose,  les  sels  métalliques  déterminent  facilement  un  catarrhe  aigu  des 
voies  digestives,  qui  facilite  et  active  leur  absorption.  Mais  si  l’on 
débute  par  de  petites  doses,  que  l’on  augmente  ensuite  graduellement, 
la  muqueuse  s’habitue  au  contact  du  métal,  il  ne  survient  pas  d’état 
catarrhal  et  l’absorption  du  médicament  dans  le  sang,  de  même  que 
son  élimination  par  les  urines,  restent  insignifiantes.  La  conséquence 
pratique  de  ces  observations  est  que,  pour  faire  agir  un  médicament 
métallique  sur  les  reins,  par. exemple  le  fer  dans  le  cas  d’albuminurie, 
il  faut  avoir  recours  d’emblée  à de  fortes  doses. 

Il  est  probable  qu’après  leur  passage  dans  le  sang,  les  métaux  restent 
en  majeure  partie  dans  le  plasma  et  ne  se  combinent  qu’en  de  très 
faibles  proportions  aux  corpuscules  rouges.  Us  sont  charriés  avec  le 
sang  dans  toutes  les  parties  du  corps  et  s’unissent  probablement  à 
certains  tissus.  Us  restent  combinés  aux  tissus  pendant  un  temps  plus 
ou  moins  long,  ils  modifient  la  nutrition  et  l’activité  fonctionnelle  des 
organes  jusqu’au  moment  où  ils  sont  mis  en  liberté  et  expulsés  hors 
de  l’économie. 

Les  métaux  lourds  exercent  tous  une  action  toxique  très  intense  sur 
les  muscles,  les  neifs,  les  centres  nerveux  et  sur  les  glandes.  Cette  action 
est  peu  marquée  lorsqu'on  les  administre  par  les  voies  digestives  parce 
qu’alors  leur  absorption  est  faible  et  lente;  mais  elle  devient  évidente 
lorsqu’on  les  introduit  directement  dans  l’organisme,  soit  par  la  voie 
sous-cutanée,  soit  en  injections  intra-veineuses.  On  emploie  alors  les 
sels  doubles  ou  les  composés  organiques,  pour  éviter  les  symptômes 
d’irritation  au  point  de  l’injection  ou  pour  prévenir  la  coagulation  du 
sang,  au  cas  où  on  les  introduit  directement  dans  les  vaisseaux. 

Les  altérations  que  détermine,  du  côté  de  la  moelle  épinière,  l’em- 
poisonnement aigu  par  certains  de  ces  métaux,  tels  que  le  plomb,  le 
mercure  et  même  l’arsenic,  présentent  les  caractères  de  la  myélite 
aiguë,  et  c’est  la  substance  grise  qui  est  affectée  en  premier  lieu.  Dans 
l’intoxication  chronique,  la  substance  blanche  est  attaquée  en  même 
temps  que  la  substance  grise,  et  les  altérations  sont  celles  de  la  myélite 
diffuse.  Les  symptômes  nerveux  provoqués  par  les  métaux  lourds 
résultent  selon  toute  apparence  de  modifications  imprimées  à la  s truc- 
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ture  des  centres  nerveux  et  parfois  aussi  des  nerfs  périphériques. 

Les  métaux  sont  éliminés  principalement  par  la  bile  (p.  464),  par  les 
reins,  par  la  muqueuse  de  l’estomac  et  de  l’intestin,  et  peut-être  aussi 
par  les  glandes  sudoripares.  L’élimination  commence  peu  de  temps 
après  l’entrée  du  médicament  dans  le  sang.  Ils  exercent  parfois  sur  les 
émonctoires  chargés  de  leur  élimination  vfig.  5,  p.  52),  une  influence 
irritante  qui  se  manifeste,  du  côté  de  l’estomac,  par  des  vomissements; 
du  côté  de  l’intestin,  par  de  la  diarrhée;  du  côté  des  reins,  par  de  l'al- 
buminurie. Tous  ces  phénomènes  s’observent  alors  même  que  le  métal 
aurait  été  introduit  dans  l’économie  par  des  injections  intra-veineuses 
ou  sous-cutanées. 

Le  fait  de  l’élimination,  au  moins  partielle,  de  ces  métaux  avec  la 
bile  et  par  la  muqueuse  intestinale,  permet  de  comprendre  l’utilité  des 
purgatifs  dans  le  traitement  de  l’empoisonnement  chronique  par  les 
métaux  (442  et  675). 

Les  altérations  rénales,  que  l’on  observe  à la  suite  du  passage  dans 
le  ^ang  de  fortes  quantités  de  sels  métalliques,  portent  à la  fois  sur  les 
canalicules  et  sur  les  glomérules.  Les  canalicules  sont  en  premier  lieu 
affectés  et  les  cellules  épithéliales  des  canalicules  droits  et  contournés 
se  chargent  de  molécules  métalliques  et  se  désagrègent;  ces  cellules 
sont  en  partie  expulsées;  on  en  voit  d’autres  qui  obstruent  et  qui 
bouchent  la  lumière  des  canalicules,  et  qui  peuvent  ainsi  donner  lieu 
à une  dégénérescence  secondaire  des  glomérules.  Finalement,  les  cana- 
licules et  les  glomérules  sont  complètement  atrophiés.  Tous  les  métaux 
lourds  paraissent  pouvoir  déterminer  les  altérations  que  nous  venons 
de  décrire.  Par  exemple,  l’usage  prolongé  du  mercure  peut  provoquer 
des  altérations  du  côté  des  reins,  et  il  serait  intéressant  de  déterminer 
jusqu’à  quel  point  l’albuminurie,  que  l’on  observe  parfois  chez  des 
personnes  autrement  bien  portantes,  est  produite  par  l’administration 
des  mercu riaux  (cf.  p.  28). 

Groupe  III.  — Zinc,  Cuivre,  Cadmium  et  Argent. 

Action  générale.  — Ces  métaux  forment  avec  l’albumine  des  albumi- 
nates  insolubles,  et  ils  exercent  par  là  même  une  action  astrin- 
gente. 

A l’exception  des  sels  d’argent,  ils  sont  sans  action  sur  l’épiderme, 
mais  ils  peuvent  — surtout  le  chlorure  de  zinc  — traverser  les  pores 
de  la  peau.  Par  son  affinité  pour  l’eau  et  pour  l’albumine,  le  chlorure 
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do  zinc  peut  provoquer  l'inflammation  et  même  la  gangrène  de  la 
peau;  on  l’applique,  comme  caustique,  à la  surface  des  ulcères  chro- 
niques. Les  autres  préparations  des  métaux  de  ce  groupe  exercent  une 
action  analogue,  mais  moins  énergique;  on  les  emploie  également 
contre  les  ulcères  et  les  affections  chroniques  de  la  peau.  A raison  fie 
leur  action  astringente,  on  emploie  leurs  solutions  en  collyres  sur  le 
(jlobe  oculaire,  dans  l’ophtalmie  blennorrhagique,  les  ulcères  et  l’opa- 
cité de  la  cornée,  et  en  injections  uréthrales  et  vaginales  dans  la  gonor- 
rhée et  la  leucorrhée. 

Les  sels  insolubles,  tels  que  l’oxyde  de  zinc,  n’ont  pas  d’action  sur 
la  peau  ; on  les  applique,  en  poudre  ou  en  onguent,  sur  les  parties 
excoriées  de  la  peau  qui  sont  le  siège  de  frottements  et  d’irritations, 
par  exemple  dans  le  cas  d’intertrigo. 

Dans  la  bouche,  les  sels  de  zinc,  de  cuivre  et  d’argent  s’unissent  à 
l’albumine  de  la  langue  et  des  joues  ; ils  ont  une  saveur  métallique, 
on  les  utilise  cependant,  surtout  le  sulfate  de  cuivre,  contre  les  ulcé- 
rations de  la  bouche  et  de  la  gorge. 

Le  chlorure  de  zinc  est  employé  contre  la  carie  dentaire. 

Dans  l 'estomac,  ces  sels  se  combinent  à l’albumine  qui  recouvre  les 
parois  du  viscère;  ils  ont  une  action  irritante  et  provoquent  des  nau- 
sées, avec  relâchement  musculaire.  On  a cherché  à les  utiliser,  comme 
nauséeux,  dans  les  affections  spasmodiques,  telles  que  l’épilepsie,  la 
chorée,  l’hystérie,  etc. 

A dose  plus  élevée,  ce  sont  des  vomitifs  prompts  et  sûrs  ; on  a surtout 
recours  aux  sels  de  zinc  et  de  cuivre  pour  vider  rapidement  l’estomac, 
dans  le  cas  d’empoisonnement.  Ces  sels  sont  préférables  au  tartre 
émétique,  parce  qu’ils  dépriment  moins  les  forces  et  qu’ils  ne  produi- 
sent pas  la  diarrhée;  ils  valent  mieux  que  l’ipéca,  parce  que  leur 
action  est  plus  rapide  et  plus  sûre. 

Les  composés  que  forment  les  sels  de  zinc  et  de  cuivre  avec  l’albu- 
mine et  avec  les  peptones  déterminent  des  vomissements,  soit  qu’on 
les  administre  par  la  bouche,  ou  qu’on  les  injecte  dans  les  veines.  Dans 
ce  dernier  cas,  l’effet  émétique  peut  être  dû  à une  action  directe  du 
médicament  sur  le  centre  bulbaire  qui  préside  aux  vomissements; 
cependant  l’effet  vomitif  pourrait  être  encore  un  phénomène  réflexe 
dû  à l’irritation  exercée  sur  l’estomac  par  le  médicament,  emporté 
dans  la  circulation  et  éliminé  par  la  muqueuse  de  ce  viscère. 

Les  albuminates  de  zinc  et  de  cuivre  subissent  dans  l’estomac  et 
dans  l’intestin,  avant  d’être  absorbés,  des  modifications  dont  la  nature 
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intime  nous  échappe  jusqu’ici.  Après  avoir  injecté  de  I'albuminate  de 
cuivre  dans  une  fistule  gastrique,  chez  un  chien,  on  a vu  la  couleur 
bleue  du  sel  s’effacer  et  le  cuivre  disparaître  avant  même  que  l’albu- 
mine fût  complètement  digérée.  Le  cuivre  avait-il  été  absorbé  en  com- 
binaison avec  des  peptones?  On  n’en  sait  rien  jusqu’ici. Toujours  est-il 
que  les  sels  cupriques  forment  avec  les  peptones  des  combinaisons 
aisément  Solubles. 

A faibles  doses,  les  sels  de  cuivre,  de  zinc  et  d’argent  diminuent 
le  nombre  de  selles,  et  ils  sont  employés  contre  la  diarrhée  chronique 
et  la  dysentérie;  à dose  élevée,  ils  deviennent  irritants  et  provoquent 
de  la  diarrhée.  Les  sels  insolubles,  tels  que  l’oxyde  et  le  carbonate 
de  zinc,  ont  une  action  beaucoup  plus  faible  que  les  préparations 
solubles. 

D’après  certains  auteurs,  l’ingestion  de  légumes  conservés  et  reverdis 
et  l’emploi  d’ustensiles  de  cuivre  mal  nettoyés  auraient  pu  déterminer 
un  empoisonnement  chronique.  D’autres  observateurs  ont  mis  en  doute 
la  possibilité  d’une  intoxication  chronique  par  l’usage  interne  de  petites 
doses  de  cuivre,  et  ils  invoquent  les  expériences,  pratiquées  sur  les 
animaux,  d’après  lesquelles  l’ingestion  prolongée  des  sels  cupriques 
n’aurait  pas  déterminé  le  moindre  inconvénient.  Cependant,  il  semble 
qu’une  intoxication  chronique  par  le  cuivre  est  possible,  tout  au 
moins  chez  les  ruminants.  Les  symptômes  observés  sont  : l’inap- 
pétence, la  mastication  incomplète,  la  constipation  périodique,  la 
dénutrition,  la  faiblesse  musculaire,  la  langueur,  l’ictère,  l’albumi- 
nurie puis  l’hémoglobinurie  ou  l’hématurie.  A l’examen  nécroptique, 
on  a trouvé  : la  dégénérescence  granuleuse  des  muscles  et  du  cœur, 
l’engorgement  de  la  rate,  la  dégénérescence  graisseuse  du  foie,  une 
coloration  foncée  du  sang  et  des  dépôts  granuleux  de  méthémoglobu- 
li ne  dans  les  canalicules  rénaux  en  même  temps  que  de  la  néphrite 
parenchymateuse  hémorragique. 

On  a observé  quelques  cas  d’empoisonnement  chronique  par  le 
cuivre,  chez  les  chaudronniers  et  chez  les  personnes  qui  faisaient 
usage  de  marmites  en  cuivre.  On  a observé  chez  ces  malades  : de  la 
fièvre,  des  symptômes  de  gastro-entérite  subaiguë,  avec  goût  métal- 
lique dans  la  bouche,  parfois  de  l’ictère,  du  tremblement  des  membres 
et  des  crampes.  On  prétend  avoir  remarqué  dans  certains  cas  un  liséré 
brun  aux  gencives. 
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ZINC.  Zn;  65,2. 

Le  zinc  se  trouve  surtout  dans  la  nature  à l’état  de  carbonate  ou 
calamine  (Zn  Co3)  et  de  sulfure  de  zinc,  ou  blende  (Zn  S). 

Réaction  générale  des  sels  de  zinc. — Leur  réaction  la  plus  caracté- 
ristique est  le  précipité  blanc  de  sulfure,  insoluble  dans  les  alcalis 
caustiques,  qui  se  forme  par  l’addition  du  sulphydrate  d’ammoniaque 
à une  solution  d’un  sel  de  zinc.  La  potasse  et  la  soude  caustique,  ainsi 
que  l’ammoniaque,  donnent  avec  les  sels  de  zinc  un  précipité  blanc 
d’hydrate,  soluble  dans  un  excès  de  réactif;  les  carbonates  de  potas- 
sium et  de  sodium  fournissent  un  précipité  blanc,  insoluble  dans  un 
excès  de  réactif. 


PRÉPARATION  GÉNÉRALE  DES  SELS  DE  ZINC. 


SEL  PRÉPARÉ  : 

A L’AIDE  DE  : 

MODE  DE  PRÉPARATION  : 

Zinc. 

Blende  ou  calamine. 

Par  calcination.  L'oxyde  obtenu  est 
ensuite  réduit  à l'aide  du  charbon. 

Zinc  en  granules. 

Zinc. 

On  fond  le  zinc,  puis  on  le  verse  dans 
l'eau.  ! 

Chlorure  de  zinc. 

Zinc. 

Par  dissolution  dans  l'acide  chlorhy- 
drique. 

Sulfate  de  zinc. 

Zinc. 

Par  dissolution  dans  l'acide  sulfurique. 

Carbonate  de  zinc. 

Sulfate  de  zinc. 

On  précipite  le  sulfate  par  l'addition  de 
carbonate  de  soude. 

Acétate  de  zinc. 

Carbonate  de  zinc. 

Par  dissolution  dans  l’acide  acétique. 

Oxyde  de  zinc. 

Id. 

Par  calcination. 

Oleate  de  zinc. 

Oxyde  de  zinc. 

Par  dissolution  dans  l’acide  oléique. 

Valérianate  de  zinc. 

Sulfate  de  zinc. 

Par  l'addition  de  valérianate  de  so- 
dium. 

Bromure  de  zinc. 

id. 

On  ajoute  au  sulfate  une  solution 
chaude  de  bromure  de  potassium  ; puis 
on  précipite  le  sulfate  de  pot.  par  l'addi- 
tion d'alcool,  on  tiltre  et  on  évapore.  [ 

On  peut  aussi  faire  réagir  le  brome  sur 
le  zinc.  1 

! Iodure  de  zinc. 

Zinc. 

On  fait  digérer  dans  de  l'eau  du  zinc  et 
de  l'iode,  puis  on  évapore. 

Phosphate  de  zinc. 

Id 

On  fait  passer  de  la  vapeur  de  phos- 
phore dans  do  l'hydrogène  sec,  au-dessus  1 
du  zinc  en  fusion. 

Impuretés  des  sels  de  zinc.  — Fer,  plomb,  cuivre  et  arsenic. 

Une  solution  de  sel  de  zinc,  aiguisée  d’acide  chlorhydrique,  ne  peut 
pas  donner  de  précipité  par  l’addition  d’hydrogène  sulfuré  (abs.  de 
plomb,  de  cuivre  et  d’arsenic).  On  découvre  le  fera  l’aide  des  réactions 
ordinaires  : prussiate  jaune  et  rouge  de  potassium  et  teinture  de  noix 
de  galle. 

Action  générale  des  sels  de  zinc.  — Ils  se  combinent  à l’albumine  et 
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la  coagulent.  Appliqué  sur  la  peau,  dépouillée  de  son  épiderme  à 
l’aide  de  la  potasse  caustique,  le  chlorure  de  zinc  agit  comme  escharo- 
tique.  Ni  le  chlorure,  ni  le  sulfate,  ni  l’acétate  de  zinc  n’ont  d’action 
sur  la  peau  intacte;  appliqués  sur  les  muqueuses  ils  sont  astringents  à 
faible  dose,  et  irritants  à forte  concentration. 

Le  sulfate  et  l’acétate  sont  des  vomitifs  sûrs  et  rapides. 

A faible  dose,  les  sels  de  zinc  agissent  comme  toniques  nerveux,  et  ils 
tarissent  la  sécrétion  des  glandes  sudoripares. 

Zincum,  B.  et  U.  S.  P.  Zinc.  64,9.  11  est  en  feuilles  ou  en  granula- 
tions irrégulières. 

Propriétés.  — Métal  d’un  blanc  bleuâtre,  d’une  densité  de  6,9,  se 
dissolvant  presqu’entièrement  dans  l’acide  sulfurique  dilué  chaud,  en 
donnant  un  liquide  incolore  qui  précipite  en  blanc  par  l’addition  de 
ferro-cyanure  de  potassium  ou  de  sulfhydrate  d’ammoniaque  (U.  S.  P.). 


B.  P. 

Liquor  Zinci  Chloridi. 
Oleatum  Zinci. 
Ungucntum  Zinci. 

» » Olcati. 

Zinci  Acetas. 

» Carbonas. 

» Chloridum. 

» Oxidum. 

» Suiphas. 

» Sulphocarbolas. 

» Valerianas. 
Zincum  Granulatum. 


U.  S.  P. 

Liquor  Zinci  Chloridi. 
Ungentum  Zinci  Oxidi. 

Zinci  Acetas. 

» Bromidum. 

» Carbonas  Præcipitatus, 
» Chloridum. 

» Iodidum. 

» Oxidum. 

» Phosphidum. 

» Suiphas. 

« Valerianas. 


PREPARATIONS. 


Zinci  Oxidum,  B.  et  U.  S.  P.  Oxyde  de  zinc.  ZnU.  80,9. 

Propriétés. — Poudre  blanche,  inodore  et  insipide,  jaunissant  légère- 
ment par  la  chaleur. 

Pose.  — 10  â 60  centigrammes. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Unguentum  Zinci.  — Oxyde  de  zinc,  5 gr.  ; axonge  benzoinée,  30  gr. 

V.  S.  P.  Unguentum  Oxidi  Zinci.  — Oxyde  de  zinc,  20  ; axonge  benzoinée,  80. 

Usayes.  — L’oxyde  de  zinc  se  dissout  dans  le  suc  gastrique  en  trop 
faible  quantité  pour  produire  des  effets  émétiques,  mais  assez  pour 
produire  les  effets  toniques  et  astringents  des  préparations  solubles. 

La  poudre  d’oxyde  de  zinc  est  employée  dans  le  cas  d’intertrigo,  et 
l’onguent  d’oxyde  de  zinc  constitue  une  des  meilleures  pommades  que 
l’on  puisse  appliquer  sur  les  excoriations  ou  sur  les  surfaces  eczéma- 
teuses, 
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L’oxyde  de  zinc  a été  administré  à l'intérieur  dans  la  coqueluche, 
l’épilepsie,  l’hystérie,  la  céphalalgie,  contre  les  sueurs  nocturnes  des 
phthisiques,  et  contre  les  sécrétions  profuses  de  la  bronchite.  On 
associe  souvent  l’oxyde  de  zinc  à la  jusquiame,  pour  combattre  les 
sueurs  nocturnes  des  tuberculeux,  et  il  est  difficile  de  dire  quelle  part 
d’action  revient  à chacun  de  ces  deux  médicaments. 

B.  P.  Calaminn  Prœparala.  Calamine  préparée.  — Carbonate  de  zinc 
natif  que  l’on  calcine  à température  modérée  dans  un  vase  en  terre 
clos;  ensuite,  on  le  pulvérise  et  on  le  purifie. 

Propriétés.  — Poudre  d’un  brun-rose  pâle,  dépouillée  de  gravier, 
soluble  avec  effervescence  dans  les  acides. 

Préparation. 

Unguentum  Calaminæ  (calamine  prép.,  1,  lard  benzoïné.  S). 

Zinci  Carbonas,  B.  P.;  Zinci  Carbonas  prœcipitalus.  Carbonate  de  zinc. 
Zn  C03  (Zn0)2,  3H20  (B.  P.);  (Zu  C03)2,  3Zn  (04)2;  546,5  (U.  S.  P.). 

Propriétés  et  réactions.  — 11  est  blanc,  inodore,  insipide,  insoluble 
dans  l’eau,  entièrement  soluble  et  avec  effervescence  dans  l’acide 
nitrique  dilué. 

Dose.  — 5 à 60  centigr. 

Usages.  — lis  sont  analogues  â ceux  de  l’oxyde.  Certains  auteurs 
préfèrent  l’onguent  de  calamine  à l’onguent  d’oxyde  de  zinc. 

Zinci  Chloridum,  B.  et  U.  S.  P.  Chlorure  de  zinc.  Zn  Cl2,  435,7. 

Propriétés  et  réactions.  — Fragments  plats  ou  cylindriques,  incolores, 
très  déliquescents,  caustiques.  41  est  soluble  dans  l’eau,  l’alcool  et 
l’éther. 

PRÉPARATIONS. 

Liquor  Zinci  Chloridi  : 23  gr.  de  chlorure  sur  30  gr.  d’eau. 

Usages.  — Le  chlorure  de  zinc  est  un  caustique  puissant,  dont  l’ac- 
tion s’étend  en  profondeur,  mais  non  en  largeur.  On  l’applique  en 
substance,  ou  sous  la  forme  d’une  pâte,  préparée  avec  de  l’amidon  ou 
avec  du  plâtre,  sur  les  cancers,  sur  les  ulcères  chroniques  et  les  taches 
de  naissance.  Il  sert  également  à détruire  la  pulpe  des  dents  cariées, 
les  verrues,  les  condylomes,  les  ulcères  syphilitiques  et  les  plaques  de 
lupus.  Ringer  le  vante  en  injections  dans  la  gonorrhée,  à la  dose  de 
5 à 15  centigr.  dans  un  verre  d’eau. 

La  solution  désinfectante  et  désodorisante  de  Burnett  est  une  solu- 
tion au  chlorure  de  zinc. 
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Zinci  Sulphas,  B.  et  U.  S.  P.  Sulfate  de  zinc.  Zn  SO*,7ag;  288,9. 

Propriétés  et  réactions.  — Il  se  présente  en  cristaux  prismatiques, 
incolores,  transparents,  d’une  saveur  fortement  métallique  et  styptique. 

Dose.  — 5 à 15  centigr.  comme  tonique;  50  centigr.  à 2 gr.  comme 
vomitif. 

Usages.  — Le  sulfate  de  zinc  est  employé,  comme  astringent,  pour 
restreindre  l’abondance  des  sécrétions  provenant  des  muqueuses  : on 
l’emploie  en  injections  dans  la  gonorrhée  et  la  leucorrhée,  en  collyres 
dans  l’ophtalmie;  mélangé  à du  miel,  il  est  utile  dans  la  stomatite 
gangréneuse  chez  les  enfants.  On  l’utilise  en  gargarismes  dans  le  relâ- 
chement du  pharynx  et  de  la  luette  et  dans  l’hypertrophie  des  amyg- 
dales. 

Il  est  très  utile,  comme  vomitif,  dans  le  cas  d’empoisonnement  par 
les  narcotiques  : l’effet  émétique  est  prompt  et  il  n’est  pas  suivi  de 
dépression  en  retour.  On  l’emploie  parfois,  à titre  de  vomitif,  dans  le 
croup.  Comme  astringent,  il  peut  rendre  service  dans  la  diarrhée  et  la 
dysentérie  chroniques.  Il  a été  employé  comme  tonique  dans  la  llatu- 
lence  et  la  distension  gazeuse  du  colon. 

Après  son  passag ■*  dans  le  sang,  il  exerce  une  action  tonique  sur  le 
système  nerveux,  et  il  a été  employé,  comme  nervin,  dans  les  affec- 
tions spasmodiques  : chorée,  épilepsie,  hystérie,  angine  de  poitrine  et 
asthme  spasmodique. 

Zinci  Acetas,  B.  et  U.  S.  P.  Acétate  de  zinc.  Zn  (C2 II3  02)2  2 aq. 

Propriétés  et  réactions.  — Paillettes  cristallines,  incolores  et  transpa- 
rentes, nacrées,  d’une  saveur  piquante  et  désagréable.  Sa  solution 
aqueuse  donne  les  réactions  du  zinc  et  dégage  de  l’acide  acétique  par 
l’addition  d’acide  sulfurique. 

Dose.  — 5 à 15  centigr.  comme  tonique;  50  centigr.  â 1 gr.;  comme 
vomitif. 

Usages.  — Ils  sont  analogues  à ceux  du  sulfate.  Dans  la  blennorrha- 
gie et  la  leucorrhée,  on  peut  recourir  avec  avantage  aux  injections  d’un 
mélange  de  40  centigr.  de  sulfate  de  zinc  avec  120  gr.  de  la  solution 
diluée  de  sous-acétate  de  plomb.  Le  sulfate  de  plomb  qui  précipite 
a probablement  l’avantage  d’empêcher  le  contact  entre  les  surfaces 
opposées  des  muqueuses. 

U.  S.  P.  Zinci,  Bromidum.  Bromure  de  zinc.  ZnBr2;  224,5. 

Propriétés.  Poudre  granuleuse,  blanchâtre,  très  déliquescente,  ino- 
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dore,  d’une  saveur  piquante,  saline  et  métallique,  neutre  de  réaelion, 
très  soluble  dans  l'eau  et  dans  l’alcool. 

Usayes.  — A haute  dose,  il  est  irritant  et  émétique  comme  les 
autres  sels  de  zinc.  On  l’a  vanté  dans  l’épilepsie,  avec  l’idée  que  l’on 
en  retirerait  les  eflets  combinés  du  zinc  et  du  brome. 

Dose.  — 10  à 50  centigr.  en  sirop. 

U.  S.  L).  Zinci  lodidum.  Iodure  de  zinc.  Zn  Ioa;  318,1. 

Propriétés . — Poudre  granuleuse,  blanchâtre,  très  déliquescente, 
inodore,  d’une  saveur  piquante,  saline  et  métallique,  neutre  de  réac- 
tion, très  soluble  dans  l’eau  et  dans  l’alcool. 

Sa  solution  aqueuse  précipite  en  blanc  par  le  ferro-cyanure  de 
potassium  ou  le  sulfhydrate  d’ammoniaque,  en  jaune  par  l’acétate 
de  plomb,  et  en  rouge  par  le  bichlorure  de  mercure  (iode). 

Usages.  — L’iodure  de  zinc  a été  utilisé,  en  applications  topiques, 
contre  l’hypertrophie  des  amygdales.  L’onguentà  l’iodurede  zinc  a été 
employé  à la  place  de  la  pommade  à l’iodurede  potassium,  pour  hâter 
la  régression  des  engorgements.  On  a administré  ce  sel  à l’intérieur 
contre  la  scrofule,  la  chorée  et  l’hystérie. 

Dose.  — 3 à 12  centigr.  en  sirop. 

Zinci  Valerianas,  B.  et  U.  S.  P.  Valérianate  de  zinc. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  cristaux  plats,  blancs,  brillants, 
nacrés,  d’une  faible  odeur  d’acide  valérianique,  de  saveur  métallique, 
peu  solubles  dans  l’eau  froide  et  dans  l’éther,  solubles  dans  l’eau 
chaude  et  dans  l’alcool.  Chauffé  au  rouge  dans  un  creuset  ouvert,  il 
laisse  un  résidu  soluble  dans  l’acide  sulfurique  dilué.  Cette  solution 
donne  les  réactions  des  sels  de  zinc. 

Dose.  — 3 à 25  centigr.  et  davantage,  jusqu’à  état  nauséeux. 

Usages.  — L’acide  valérianique  ne  possédant  pas  de  propriétés  phy- 
siologiques bien  marquées,  il  vaut  mieux  administrer  séparément  la 
valériane  et  les  sels  de  zinc.  Cependant,  le  valérianate  de  zinc  a été 
employé  contre  la  chorée,  surtout  contre  la  chorée  des  hystériques, 
contre  l’épilepsie  et  la  névralgie. 

U.  S.  P.  Zinci  Phosphidum.  Phosphure  de  zinc.  Zn3  PI12;  256,7. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  petits  fragments  cristallins,  friables, 
à cassure  métallique  et  luisante;  ou  bien  en  une  poudre  d’un  gris 
foncé,  inaltérable  à l’air,  d’une  faible  odeur  de  phosphore,  insoluble 


MATIÈRE  MÉDICALE  INORGANIQUE. 


741 


dans  l’eau  et  dans  l’alcool,  entièrement  soluble  dans  les  acides  chlo- 
rhydrique et  sulfurique,  avec  dégagement  d’hydrogène  phosphore. 

Usages.  — On  l’emploie  à la  place  du  phosphore,  à la  dose  de 
3 milligr. 

CUIVRE.  Cu.  63,4. 

Le  cuivre  se  rencontre  surtout  dans  la  nature  sous  forme  de  pyrites, 
ou  sulfures  doubles  de  cuivre  et  de  fer. 

Réactions  générales.  — L’ammoniaque  donne  avec  les  sels  de  cuivre 
un  précipité  bleu-pâle  d’hydrate,  soluble  dans  un  excès  de  réactif,  en 
donnant  une  solution  bleu-foncé.  Les  sels  de  cuivre  précipitent  en 
brun-marron  par  le  prussiate  rouge  de  potassium. 


ON  PRÉPARE  LE  : 

A L’AIDE  DE  : 

MODE  DE  PRÉPARATION  : 

Cuivre. 

Pyrites. 

En  les  grillant  avec  du  sable  et  du 
charbon. 

Sulfate  de  cuivre. 

Cuivre. 

En  chauffant  le  cuivre  ou  l’oxyde  de 
cuivre  dans  de  l'acide  sulfurique. 

Azbtato  de  cuivre. 

Id. 

Par  dissolution  dans  l'acide  nitrique. 

Acétate  de  cuivre. 

Sulfate  de  cuivre. 

En  lo  précipitant  par  l'acétate  de 
plomb. 

Impuretés.  — Fer. 

Si  à une  solution  aqueuse  d’un  sel  de  cuivre  on  ajoute  deux  fois  son 
volume  d’eau  de  chlore,  tout  le  fer  que  la  solution  pourrait  contenir 
est  transformé  en  sel  ferrique.  Si  alors  on  ajoute  de  l’ammoniaque, 
il  se  forme  un  précipité  bleu  pâle,  d’hydrate  cuivrique,  qui  se  dissout 
en  donnant  une  couleur  d’un  bleu  foncé  dans  un  excès  de  réactif.  Le  fer 
est  précipité  par  l’ammoniaque,  mais  il  ne  s’y  redissout  pas. 

Cuprum.  Cuivre.  63,5. 

C’est  de  la  limaille  de  cuivre;  elle  sert  â trahir  la  présence  de  certains 
métaux,  tels  que  l’argent,  le  mercure  et  l’arsenic,  qui  se  précipitent  à 
sa  surface,  sous  la  forme  de  taches. 

B.  P.  Cupri  Nitras.  Azotate  de  cuivre.  Cu  (Az03)2,  3 aq. 

Propriétés  et  réactions.  — Cristaux  prismatiques  d’un  bleu  foncé, 
très  déliquescents,  très  corrosifs.  Additionné  d’un  tiers  de  son  poids 
d’eau,  il  donne  â 21n  C.  des  cristaux  tubulaires,  répondant  â la  for- 
mule : Cu  (Az03)2,  6 aq.  Avec  un  peu  d’eau  en  plus,  il  se  transforme 
en  un  liquide  styptique,  caustique,  corrosif.  Il  a une  réaction  légère- 
ment acide. 
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Cupri  Sulphas,  B.  et  U.  S.  P.  Sulfate  de  cuivre.  Cu  S04,  5 aq;  249,2. 

Il  se  présente  en  prismes  obliques  , bleus,  solubles  dans  l’eau,  de 
réaction  nettement  acide. 

Dose.  — Comme  astringent,  2 à 10  centigrammes;  comme  vomitif, 
30  à 60  centigrammes. 

B.  P.  Sulfate  de  cuivre  anhydre.  CuSOi.  C'est  du  sulfate  de  cuivre  dépouillé  de  son  eau  de 
cristallisation  par  une  température  de  200»  C.  — C'est  une  poudre  d'un  blanc  jaunâtre,  qui 
bleuit  en  sc  chargeant  de  vapeur  d’eau  à l'air. 

Action.  — Le  sulfate  de  cuivre  est  presque  sans  action  sur  la  peau, 
encore  munie  de  son  épiderme.  Appliqué  sur  le  derme  dénudé,  il  se 
combine;'!  l’albumine  de  nos  tissus  et  il  forme  un  albuminate  de  cuivre; 
il  est  astringent  ou  caustique  selon  le  degré  de  concentration  auquel  on 
l’emploie.  Ingéré  par  la  bouche  il  est  émétique , à haute  dose,  comme 
le  sulfate  de  zinc;  à petite  dose,  il  est  astringent.  Comme  le  sulfate  de 
zinc,  il  exerce  son  action  émétique,  en  partie  sur  la  muqueuse  stoma- 
cale, en  partie  sur  le  centre  bulbaire  qui  préside  aux  vomissements. 

Après  son  passage  dans  le  sang,  le  sulfate  de  cuivre  paraît  agir 
comme  tonique  sur  le  système  nerveux,  et  comme  astringent  sur  les 
muqueuses. 

Le  cuivre  est  éliminé  par  l’intestin,  avec  la  bile,  les  sueurs  et  par  les 
reins. 

Usage.  — Le  sulfate  de  cuivre  est  employé  comme  caustique  pour 
réprimer  les  granulations  des  ulcères  fongueux,  et  comme  styptique 
pour  arrêter  les  hémorragies  provenant  des  piqûres  de  sangsues.  On 
l’applique,  mélangé  à du  miel,  sur  le  cancer  ulcéré  de  la  bouche.  En 
solution,  il  sert  à activer  la  cicatrisation  des  ulcères  torpides,  à détruire 
les  parasites  de  la  peau,  et  à arrêter  les  hémorragies  nasales.  Il  est  uti- 
lisé en  collyres  dans  l’ophthalmie,  en  injections  dans  la  gonorrhée  et 
la  leucorrhée,  et  en  gargarismes  dans  les  angines  chroniques.  C’est  un 
émétique  prompt  et  sûr,  dans  l’empoisonnement  par  les  narcotiques, 
par  le  phosphore  et  par  le  croup.  Comme  astringent,  il  rend  de  pré- 
cieux services  dans  la  diarrhée  chronique,  la  dysenlérie  et  la  diarrhée 
colliqualive  des  phtisiques.  On  l’emploie,  au  même  litre  que  le  zinc, 
dans  la  chorée,  l’épilepsie  et  l’hystérie. 

Le  nitrate  de  cuivre  a une  action  topique  analogue  ù celle  du  sul- 
fate; mais  il  est  plus  caustique  et  plus  énergique  comme  styptique. 

U.  S.  P.  Cupri  Acetas.  Acetate  de  cuivre.  — Cu  (C2H302)2 I120;  199,2. 

Propriétés.  — Il  sc  présente  en  cristaux  prismatiques  d’un  vert 


MATIÈRE  MÉDICALE  INORGANIQUE. 


74: 


foncé,  ou  en  poudre  verte,  e fil  ores  ce  n te  à l’air,  inodore,  d’une  saveur 
nauséeuse  et  métallique,  de  réaction  acide. 

Usages.  — Ils  sont  identiques  à ceux  du  sulfate;  mais  on  ne  l’em- 
ploie pas  à l’intérieur. 

ARGENTUM.  Ag.  107,7.  Argent. 

Argentum  Purijicatum.  B.  P. 

Impuretés.  — Or,  cuivre  et  plomb. 

L’ammoniaque,  ajoutée  en  excès  à une  solution  du  métal  dans 
l’acide  nitrique,  ne  doit  déterminer  dans  le  liquide  ni  trouble,  ni 
changement  de  coloration. 

Argenti  Nitras,  B.  et  U.  S.  I*.  Nitrate  d’argent.  AgAz03;  169,7. 

On  le  prépare  en  dissolvant  l’argent  dans  l’acide  nitrique,  et  en  éva- 
porant pour  faire  cristalliser. 

On  l’obtient  en  cylindres  en  faisant  fondre  le  nitrate  d’argent  cris- 
tallisé dans  une  capsule  en  platine  ou  en  porcelaine  et  en  le  coulant 
dans  une  lingotière  chauffée  au  préalable. 

Le  nitrate  argentique  doit  être  conservé  dans  des  flacons  bien 
fermés. 

La  pierre  infernale  mitigée  est  formée  de  95  parties  de  nitrate  d’ar- 
gent pour  5 parties  d’azotate  de  potassium. 

Propriétés  — Il  se  présente  en  cristaux  incolores,  dont  la  forme  pre- 
mière est  le  cristal  rhombique droit,  ou  en  tiges  cylindriques  blanches. 
Il  est  soluble  dans  l’eau  distillée  et  dans  l’alcool.  Par  l’addition  d’acide 
chlorhydrique,  il  donne  un  précipité  blanc  caillebotté,  qui  noircit  par 
l’exposition  à la  lumière  et  qui  est  soluble  dans  l’ammoniaque. 

Dose.  — 1 à 4 centigr. 

Mode  d’administration.  — Les  collyres  et  les  injections  au  nitrate 
d’argent  renferment  en  moyenne  10  centigr.  du  sel  sur  30  gr.  d’eau. 
Quand  on  l’administre  en  pilules,  il  faut  éviter  de  le  mélanger  au  tannin 
qui  décompose  le  sel,  en  mettant  de  l’argent  métallique  en  liberté.  Les 
pilules  de  nitrate  d’argent  se  préparent  de  préférence  avec  de  la  kaoline 
et  un  peu  de  gomme  adraganthe.  On  peut  encore  l’administrer  en 
sirop,  en  mucilage  ou  en  dissolution  dans  de  l’eau  aiguisée  d’un  peu 
d’acide  azotique. 

U.  S.  P.  Argenti  Nitras  Fusus.  Nitrate  argentique  fondu.  — On  le 
prépare  en  faisant  fondre  ensemble  100  p.  de  nitrate  d’argent  et  4 p. 
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d’acide  chlorhydrique,  et  en  coulant  le  mélange  dans  des  Iingotières 
appropriées. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  crayons  ou  en  cônes  blancs,  durs, 
à cassure  fibreuse,  devenant  gris  ou  d’un  gris  foncé  à l’air  ou  au  contact 
de  matières  organiques. 

Argenti  et  Potassii  Nitras,  B.  P.;  Argenti  Mtr  as  Dilutus,  U.  S.  P. 
Nitrate  d’argent  et  de  potassium  . Caustique  mitigé.  — C’est  un  mélange 
d’un  p.  de  nitrate  d’argent  pour  2 p.  de  nitre  (B.  P.),  pour  1 p.  de 
nitre  (U.  S.  P.). 

Propriétés.  — Crayons  ou  cônes  blancs  ou  d’un  blanc-grisâtre, 
solubles  dans  l’eau,  peu  solubles  dans  l’alcool  rectifié.  Ce  sel  donne  les 
réactions  de  l’argent,  du  potassium  et  des  nitrates. 

Action  générale  des  sels  argentiques.  — Les  préparations  argentiques 
solubles,  telles  que  le  nitrate,  ont  une  vive  affinité  pour  le  ciment 
unissant  des  cellules  épithéliales  et  endothéliales.  Elles  s’unissent  à 
l’albumine  en  formant  des  albuminates  d’argent. 

Appliqué  sur  la  peau,  le  nitrate  d’argent  forme  une  tache  blanche, 
qui  noircit  rapidement  par  l’exposition  à la  lumière;  après  quelques 
temps,  l’épiderme  se  détache,  soit  seul,  soit  avec  une  certaine  épais- 
seur de  tissus  sous-jacents,  d’après  que  l’application  a été  passagère 
ou  prolongée. 

Le  nitrate  d’argent  provoque  un  resserrement  très  prononcé  des 
artérioles.  Introduit  dans  la  bouche,  il  a une  saveur  astringente  et 
désagréable,  il  corrode  la  muqueuse  buccale  et  agit,  selon  la  concen- 
tration, comme  irritant  ou  comme  caustique.  Le  nitrate  d’argent, 
administré  à de  faibles  doses,  exerce  sur  l’estomac  une  action  astrin- 
gente, et  calme  parfois  les  vomissements;  si  la  dose  est  élevée,  il  sur- 
vient des  vomissements  et  des  symptômes  d’empoisonnement  par  les 
irritants.  Absorbé  dans  l’intestin,  où  il  exerce  une  action  irritante, 
le  nitrate  argentique  paraît  avoir,  comme  le  zinc  et  le  cuivre,  une 
action  tonique  sur  le  système  nerveux.  Par  un  usage  prolongé,  le  sel 
argentique  produit  une  coloration  ardoisée  de  la  peau.  Cette  mani- 
festation cutanée  de  l’argyrie  est  surtout  en  rapport  avec  la  quantité 
de  médicament  absorbé,  quel  que  soit  du  reste  le  temps  que  l’on  a 
mis  à l’administrer.  C’est  pourquoi  l’on  fait  bien,  quand  on  se  décide 
â recourir  au  sel  lunaire,  de  demander  si  le  médicament  n’avait  pas 
déjà  été  administré  antérieurement.  Après  un  emploi  prolongé,  les 
sels  d’argent  produisent  la  dégénérescence  graisseuse  des  tissus.  Leur 
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élimination,  qui  est  toujours  fort  lente,  s’opère  par  les  sécrétions 
albumineuses,  telles  que  la  bile,  etc. 

Usages.  — Le  nitrate  d’argent  a été  conseillé  pour  la  destruction  des 
végétaux  parasitaires,  de  la  teigne  notamment.  11  sert  égalemment  à 
détruire  l’épiderme  ou  les  productions  épidermiques,  telles  que  les 
verrues,  et  à arrêter  les  hémorragies  qui  succèdent  aux  piqûres  des 
sangsues.  Les  lotions  concentrées  de  nitrate  d’argent  rendent  service 
contre  les  démangeaisons  du  prurit  et  du  lichen;  les  solutions  diluées 
durcissent  l’épiderme  et  préviennent  la  formation  des  plaies  du  décu- 
bitus. Appliqué  en  badigeonnages  sur  une  surface  cutanée  où  des 
vésicules  d’herpès  commencent  à se  former,  le  nitrate  d’argent  paraît 
pouvoir  arrêter  la  marche  de  l’inflammation  vésiculaire.  On  a prétendu 
également  qu’il  était  bon,  pour  prévenir  les  cicatrices  de  la  petite 
vérole,  d’ouvrir  les  vésicules  et  de  toucher  le  derme  sous  jacent  avec 
une  solution  du  sel  argentique.  Dans  le  but  d’arrêter  l’extension  de 
l’érésipèle,  on  a vanté  les  badigeonnages,  sur  la  partie  atteinte,  d’une 
solution  concentrée  du  sel  lunaire;  d’autres  auteurs  préfèrent  tracer 
sur  la  peau,  avec  le  crayon  de  nitrate,  une  ligne  délimitante  tout 
autour  des  téguments  envahis.  Dans  le  traitement  des  morsures  des 
chiens  enragés,  la  cautérisation  au  nitrate  d’argent  est  peu  efficace. 
Dans  le  cas  de  conjonctivite,  on  peut  recourir  avec  fruit  à des  collyres 
dilués  de  nitrate  d’argent.  On  combat  souvent  avantageusement  par 
le  nitrate  argentique  les  ulcérations  de  la  langue,  du  voile  du  palais 
et  des  amygdales.  Chaque  fois  que  l’on  emploie  le  crayon  de  nitrate 
au  fond  de  la  gorge,  il  faut  s’assurer  au  préalable  que  la  pierre 
infernale  est  bien  fixée  dans  le  porte-crayon,  de  peur  qu’à  la  suite  d’un 
mouvement  un  peu  brusque  de  la  part  du  malade,  le  crayon  ne  casse 
et  ne  soit  avalé.  Le  traitement  de  l’empoisonnement  par  le  nitrate 
d’argent  consiste  dans  l’administration  du  sel  de  cuisine  qui  forme 
avec  le  nitrate  d’argent  un  chlorure  d’argent  inerte.  Dans  le  cas  où  le 
malade  aurait  avalé  le  crayon  de  nitrate,  il  faut  y ajouter  des 
substances  mucilagineuses,  telles  que  de  la  soupe  ou  du  gruau  et  faire 
prendre  en  même  temps  un  vomitif  : de  cette  manière,  le  crayon  peut 
être  expulsé  d’emblée  hors  de  l’estomac,  enveloppé  d’une  couche  de 
substances  mucilagineuses,  inertes,  qui  l’empêchent  d’exercer  ses 
effets  toxiques  sur  les  parois  de  l’œsophage.  On  a recours  aux  badi- 
geonnages de  nitrate  d’argent  dans  le  croup  et  dans  la  tuberculose 
du  larynx.  On  l’emploie  parfois  en  injections  dans  la  gonorrhée. 

On  administre  le  nitrate  d’argent  à l’intérieur  contre  le  catarrhe 
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gastrique,  contre  la  diarrhée  chronique  et  la  dysentérie  et  contre  la 
chorée  et  l'épilepsie. 

Argenti  Oxidum,  B.  et  U.  S.  P.  Oxyde  d’argent  Ag20;  213,4. 

Propriétés  et  réactions.  — Poudre  d’un  brun  olivâtre  qui,  au  rouge 
sombre,  perd  son  oxygène  et  est  réduite  en  argent  métallique  (29  p.  en 
poids  d’oxyde  donne  25  p.  d’argent  métallique).  L’oxyde  d’argent  se 
dissout  complètement  et  sans  dégagement  de  gaz,  dans  l’acide  azoti- 
que. Cette  solution  présente  les  caractères  du  nitrate  d’argent. 

Dose.  — 3 à 12  centigr. 

Usages.  — L’oxyde  d’argent  est  fréquemment  employé  à l’intérieur 
contre  la  gastralgie,  la  dyspepsie  irritative  et  le  pyrosis.  On  administre 
fréquemment  la  créosote  dans  les  mêmes  conditions  morbides;  ces 
deux  composés  sont  incompatibles.  L’oxyde  d’argent  a été  vanté  égale- 
ment contre  l’hématémèse,  l’hémoptysie  et  la  ménorrhagie. 

U.  S.  P.  Argenti  Cyanidum.  Cyanure  d’argent.  AgCAz;  133,7. 

Propriétés.  — Poudre  blanche  qui  devient  brunâtre  à la  lumière, 
inodore,  insipide,  insoluble  dans  l’eau  et  dans  l’alcool,  insoluble  dans 
l’acide  nitrique  froid,  soluble  avec  dégagement  d’acide  cyanhydrique, 
dans  l’acide  nitrique  bouillant,  soluble  dans  l’ammoniaque  et  dans  les 
solutions  d’hyposulfite  de  sodium. 

U.  S P.  Argenti  lodidum.  lodure  d’argent.  Ag  Io2;  234,3. 

Propriétés.  — Poudre  amorphe,  pesante,  légèrement  jaunâtre,  deve- 
nant d’ordinaire  d’un  jaune  verdâtre  à la  lumière,  insipide  et  inodore, 
insoluble  dans  l’eau,  l’alcool,  les  acides  dilués  et  dans  les  solutions  de 
carbonate  d’ammoniaque,  soluble  dans  2500  p.  d’ammoniaque  liquide 
concentré.  L’iodure  d’argent  se  dissout  dans  la  solution  aqueuse  du 
cyanure  de  potassium,  et  cette  solution  précipite  en  noir  par  l’hydro- 
gène sulfuré  et  par  le  sulfhydrate  d’ammoniaque  (argent).  L’eau  de 
chlore  agitée  en  présence  d’un  excès  de  sel  donne  un  liquide,  lequel, 
filtré,  prend  une  coloration  d’un  bleu  foncé  par  l’addition  d’empois 
d’amidon  (iode). 

Dose.  — 5 à 10 centigr. 

Usages.  — L’iodure  d’argent  a été  employé  à la  place  du  nitrate 
d’argent,  contre  la  gastralgie,  la  dysménorrhée  et  l’épilepsie. 
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CLASSE  IL  — GROUPE  IV. 

.MERCURE,  Hg;  200. 

Le  mercure  est  un  métal  liquide,  qui  forme  deux  séries  de  composés  : 
des  composées  mercureux,  dans  lesquels  le  Hg  est  monovalent,  par 
exemple  Hg2  Cl2,  et  des  sels  mercuriques,  où  le  Hg  est  bivalent, 
par  exemple  Hg  Cl2.  La  constitution  de  ces  sels  est  analogue  à celle 
des  composés  cuivreux  et  des  composés  cuivriques. 

Sources  générales.  — Le  mercure  se  rencontre  principalement  dans 
la  nature  à l’état  de  sulfure,  HgS  ou  cinabre. 

On  obtient  le  mercure  métallique  en  soumettant  à haute  température 
le  cinabre,  soit  seul,  soit  associé  à de  la  chaux  ou  à du  fer. 

Réactions  générales  des  sels  mercuriels.  — Tous  sont  volatiles,  ou  bien 
ils  sont  décomposés  par  la  chaleur  avec  mise  en  liberté  de  mercure 
métallique.  Les  sels  mercuriels  solubles  sont  décomposés  par  le  chlo- 
rure stanneux  : les  sels  mercuriques  donnent  lieu  à un  précipité  blanc 
d’abord,  noir  ensuite;  les  sels  mercureux  forment  d’emblée  un  préci- 
pité noir  de  mercure,  finement  divisé.  Le  moyen  le  plus  expédif  de 
différencier  les  sels  mercureux  des  sels  mercuriques,  consiste  à faire 
réagir  sur  eux  les  carbonates  alcalins,  l’ammoniaque  ou  I’iodure  de 
potassium.  Il  convient  de  remarquer  que  la  potasse  et  l’ammoniaque 
donnent  avec  les  sels  mercuriques  des  réactions  différentes. 


REACTIONS  GÉNÉRALES  DES  SELS  MERCURIELS. 


RÉACTIFS 

SELS  MERCUREUX. 

SELS  MERCURIQUES. 

Chlorure  stanneux. 

Ppté  noir  (mercure 

Ppté  blanc  d’abord,  noir  ensuite  (le 

finement  divisé). 

calomel  se  transformant  en  mercure). 

Potasse  ou  soude 
caustique. 

Ppté  noir. 

Ppté  jaune  d'oxyde. 

Carbonates. 

Ppté  d’abord  blanc, 
puis  noir. 

Ppté  rouge  brun. 

Ammoniaque. 

Ppté  noir. 

Ppté  blanc  (sel  double  de  mercure  et 
d'ammonium). 

Carbonate  d’am. 

Ppté  d’abord  blanc, 
puis  noir. 

Ppté  blanc. 

Iodure  de  potassium. 

Ppté  jaune-verdâtre. 

Ppté  rouge  vif,  soluble  dans  un  excès 
de  chlorure  mercurique  ou  d'iodure  de 
potassium. 

Les  sels  mercuriques  sont  très  solubles  dans  l’alcool,  dans  l’éther, 
de  même  que  dans  une  solution  de  chlorure  de  sodium.  Les  sels 
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mercureux  ne  sont  pas  solubles  dans  ces  liquides.  Pour  dévoiler  la 
présence  d’un  sel  mercurique  dans  un  composé  mercureux,  il  suffit 
d’agiter  avec  de  l’éther  (B.  P.)  ou  avec  une  solution  de  sel  marin  (U.  S. 
P.),  de  filtrer,  et  de  soumettre  le  liquide  filtré  aux  réactions  ordinaires 
du  mercure.  Si  le  composé  mercureux  ne  contient  pas  de  traces  de  sel 
mercurique,  l’éther  et  la  solution  de  sel  marin  ne  dissolvent  rien 
du  tout.  Lorsqu’on  se  sert  d’éther  ou  d’alcool,  on  peut  encore  faire 
évaporer  ces  liquides  pour  voir  s’il  ne  reste  aucun  résidu  de  sel 
mercurique. 

Impuretés. — Les  sels  mercuriels  peuvent  renfermer  d’autres  métaux, 
Surtout  le  plomb,  l’arsenic  et  l’antimoine.  Mais  comme  il  y a,  entre 
l’énergie  des  sels  mercureux  et  des  composés  mercuriques,  une  énorme 
différence,  la  présence  d’un  sel  mercurique  dans  un  sel  mercureux 
constitue  l’altération  la  plus  importante  qu’il  importe  de  rechercher. 
Le  sublimé  corrosif,  par  exemple,  constitue  un  poison  tellement  éner- 
gique que  du  colomel,  renfermant  ne  fût-ce  qu’une  trace  de  sublimé, 
peut  déterminer,  même  û dose  médicinale,  des  effets  toxiques  redou- 
tables. 

Action  générale.  — Le  mercure  métallique,  les  sels  mercureux  et 
mercuriques  exercent  tous  une  action  topique  bien  différente,  bien 
que  les  phénomènes  consécutifs  ù leur  absorption  soient  analogues. 
Appliqué  sur  la  peau,  soit  sous  la  forme  de  vapeurs,  soit  divisé  en 
fines  gouttelettes  à l’aide  d’une  matière  grasse,  le  mercure  traverse 
l’épiderme  sans  provoquer  d’irritation  locale,  il  est  absorbé  et  produit 
les  effets  généraux  du  médicament.  Les  vapeurs  de  mercure,  en  inha- 
lations, déterminent  des  phénomènes  identiques.  Les  sels  mercureux 
sont  absorbés  par  les  mêmes  voies.  L’irritation  locale  qu’ils  produisent 
est  légère  et  bien  différente  de  l’excitation  violente  que  causent  les 
composés  mercuriques.  Ceux-ci  se  combinent  ù l’albumine,  pour  former 
des  albuminates.  Ils  n’ont  pas  d’action  bien  prononcée  sur  l’épiderme, 
mais  appliqués  sur  le  derme  dénudé  ou  sur  une  muqueuse,  ils  précipi- 
tent l’albumine,  et,  û forte  concentration,  ils  produisent  une  eschare. 
Administrés  par  la  bouche,  ils  provoquent  une  inflammation  gastro- 
intestinale violente,  suivie  parfois,  à bref  délai,  des  symptômes  ordi- 
naires de  l’intoxication  du  sang  par  le  mercure. 

Ces  symptômes,  qui  peuvent  être  produits  par  le  mercure  tout  aussi 
bien  que  par  les  sels  mercuriels,  ont  reçu  le  nom  de  mercurialisme. 

Quel  que  soit  le  mode  d’administration  du  mercure,  les  premiers 
symptômes  de  l’empoisonnement  se  manifestent  presque  constant- 
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ment  du  côté  du  tube  alimentaire,  surtout  du  côté  de  la  bouche. 
Le  malade  accuse  une  saveur  métallique  désagréable  en  même  temps 
qu’une  sensation  de  chaleur  dans  la  bouche;  la  salivation  devient  plus 
abondante  et  l’haleine  dégage  une  odeur  fétide.  Les  dents  se  recouvrent 
d’un  enduit  gluant  et  semblent  accollées  l’une  à l’autre;  elles  parais- 
sent plus  longues  qu’à  l’état  normal.  Les  gencives  sont  rouges,  gon- 
flées, ramollies  et  la  mastication  est  douloureuse.  La  langue  se  recou- 
vre d’un  enduit  épais,  l’appétit  se  perd.  On  arrête  généralement 
V administration  du  mercure , lorsque  les  gencives  s’enflamment  et  que 
la  salivation  commence.  Chez  les  enfants,  la  salivation  s'établit  diflici- 
lement,  et  on  fait  bien  de  suspendre  l’administration  du  mercure  dès 
que  l’haleine  devient  fétide.  Si,  au  contraire,  on  continue  à fournir 
du  mercure  à l’absorption,  tous  les  symptômes  s’aggravent;  le  gonfle- 
ment des  gencives  augmente,  leurs  bords  se  recouvrent  d’un  enduit 
blanc  et  gluant,  et  elles  saignent  au  moindre  contact;  les  dents 
s’ébranlent  dans  leurs  alvéoles,  et  la  salivation  augmente  de  plus  en 
plus., 

Dans  les  cas  plus  avancés,  des  ulcérations  apparaissent  sur  les  gen- 
cives et  à la  surface  interne  des  joues,  la  langue  se  gonfle,  l’articula- 
tion des  mots  devient  difficile,  la  mastication  devient  douloureuse  et 
même  impossible,  la  fétidité  de  l’haleine  est  insupportable,  et  la  salive 
s’écoule  constamment  de  la  bouche. 

Cette  inflammation  entraîne  d’autres  manifestations  : il  y a de  la 
fièvre,  parfois  même  avant  l’apparition  de  tout  symptôme  local.  Le 
malade  est  abattu,  il  accuse  une  sensation  de  froid,  les  frissons  appa- 
raissent, suivis  d’une  élévation  de  la  température;  il  éprouve  de  la 
chaleur,  il  a soif,  son  appétit  disparaît,  le  pouls  s’accélère,  il  ressent 
une  douleur  gravative  à l’épigastre,  puis  surviennent  des  nausées,  des 
renvois,  des  vomissements,  de  la  diarrhée,  parfois  sanguinolente,  plus 
rarement  de  la  constipation.  Ces  symptômes  persistent  pendant  quel- 
ques jours,  puis  diminuent  graduellement  d’intensité;  à ce  moment, 
il  s’établit  de  la  transpiration,  ou,  s’il  existait  de  la  fièvre  au  préalable, 
de  la  salivation.  La  fièvre  mercurielle  survient  surtout  facilement 
après  des  applications  prolongées  d’onguent  hydrargyrique. 

Si  i’on  suspend  à temps  l’administration  du  mercure,  tous  ces 
symptômes  disparaissent;  cependant,  chez  les  individus  débilités,  on 
a observé  la  nécrose  des  maxillaires  et  même  la  mort.  On  a vu  aussi 
des  individus  fort  bien  portants  présenter,  après  une  salivation  mer- 
curielle profuse,  tous  les  symptômes  de  la  dyspepsiechronique. 
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Tous  ces  symptômes  apparaissent  régulièrement  chez  l’adulte,  après 
l’administration  d’une  quantité  déterminée  de  mercure  en  un  temps 
donné.  Les  effets  du  mercure  sont  cependant  modifiés  par  certaines 
conditions  spéciales,  telles  que  l’âge,  le  sexe,  etc. 

On  observe,  sur  les  sujets  qui  sont  soumis  pendant  longtemps  à l’in- 
halation des  vapeurs  mercurielles  et  qui,  par  conséquent,  absorbent  le 
métal  à petite  dose  mais  d’une  manière  continue,  des  accidents  de 
nature  différente,  auxquels  on  a donné  le  nom  de  cachexie  mercurielle. 
L’appétit  est  perdu,  les  gencives  sont  livides  et  saignent  avec  facilité, 
l’haleine  est  fétide,  et  il  existe  souvent  une  tendance  â la  diarrhée. 
Dans  les  cas  graves,  il  survient  de  la  diarrhée  et  des  vomissements. 

Les  lèvres  pâlissent,  le  teint  devient  terreux,  cachectique,  les  cheveux 
tombent  parfois  et  les  muscles  deviennent  plus  flasques  et  plus  minces. 
Ces  malades  sont  influencés  par  tous  les  changements  de  température; 
il  existe  de  la  tendance  â la  syncope,  du  malaise,  de  l’anxiété;  le  pouls 
et  la  respiration  s’accélèrent;  en  même  temps,  le  pouls  devient  petit 
et  intermittent,  et  les  malades  se  plaignent  de  battements  de  cœur 
douloureux.  L’intelligence  se  perd;  les  muscles  des  extrémités,  plus 
rarement  ceux  du  tronc,  sont  le  siège  de  douleurs  rhumatoïdes. 

Bientôt,  tous  ces  symptômes  augmentent,  et  il  survient  des  désordres 
d’une  autre  nature  : en  première  ligne  apparaît  le  tremblement  mer- 
curiel dans  les  muscles,  d’abord  aux  extrémités  supérieures,  puis 
successivement  aux  autres  parties  du  corps,  jusqu’au  moment  où  le 
malade  ne  peut  plus  exécuter  un  seul  mouvement  et  où  la  parole 
elle-même  devient  hésitante  et  mal  articulée. 

On  observe  parfois  la  paralysie  mercurielle  de  certains  muscles  ou 
de  cerlains  groupes  de  muscles.  Elle  est  limitée  d’ordinaire  aux  muscles 
des  membres  Supérieurs,  mais  elle  envahit  parfois  d’autres  muscles, 
notamment  ceux  du  larynx,  et  elle  produit  alors  l’aphonie  mercurielle. 
Ces  paralysies  ne  surviennent  d’ordinaire  qu’à  la  période  ultime  de 
l’érélisme  mercuriel,  et  n’apparaissent  que  rarement  avant  les  autres 
symptômes  que  nous  venons  de  mentionner. 

Les  facultés  mentales  sont  également  atteintes.  Il  y a de  la  mauvaise 
humeur,  de  la  mélancolie;  certains  malades  ont  constamment  peur 
de  la  mort,  d’autres,  bien  que  beaucoup  plus  rares,  sont  atteints 
d’idiotie;  le  délire  furieux  s’observe  plus  rarement  encore.  On  a vu 
aussi  quelques  cas  d’épilepsie. 

Le  mercure,  absorbé  sous  la  forme  de  composé  organique,  paraît 
avoir  une  action  spéciale  sur  le  cerveau.  Celte  action  se  manifeste  par 
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l’affaiblissement  des  fonctions  sensorielles,  de  la  vue,  du  goût,  de 
l’ouïe,  du  pouvoir  moteur  et  des  fonctions  cérébrales.  Deux  chimistes, 
qui  s’étaient  occupés  pendant  trois  mois  de  la  préparation  d’un  com- 
posé mercurique,  souffraient  d’affaiblissement  et  d’obscurcissement  de 
la  vue,  et  l’un  d’eux  de  douleurs  gingivales,  de  nausées  et  de  vomisse- 
ments. Vers  la  fin  de  cette  époque,  les  symptômes  s’étaient  aggravés  : 
ils  accusèrent  tous  deux  de  la  surdité  et  de  l’engourdissement,  symp- 
tômes qui  furent  suivis  d’un  état  semi-comateux,  en  même  temps 
que  de  grande  agitation.  Les  douleurs  gingivales  apparurent  à ce 
moment  chez  celui  qui  n’avait  pas  souffert  encore;  en  même  temps 
son  haleine  était  fétide  et  son  urine  renfermait  de  l’albumine.  Il  pré- 
senta bientôt  les  phénomènes  respiratoires  de  Cheyne-Stokes,  des 
évacuations  se  firent  involontairement  et  il  succomba,  dans  le  coma, 
quinzejours  après  le  début  de  ces  accidents  graves.  La  sensibilité  demeura 
intacte  presque  jusqu’à  la  fin.  Chez  le  second  malade,  la  sensibilité 
était  affaiblie,  l’impulsion  aux  mouvements  volontaires  était  perdue, 
il  y avait  de  la  faiblesse  musculaire,  les  évacuations  étaient  involon- 
taires, les  facultés  mentales  étaient  abolies,  il  y avait  de  l’agitation,  et 
le  moindre  contact  provoquait  de  violents  mouvements  musculaires. 
11  resta  pendant  une  année  dans  cet  état  d’idiotie  et  succomba  à une 
p n eu  mo  n i e i n ter e u r re n te . 

L’action  du  mercure  est  modifiée  par  le  sexe,  l’âge  et  certaines 
dispositions  idiosyncrasiques.  La  salivation  apparaît  d’ordinaire  plus 
rapidement  chez  la  femme  que  chez  l’homme;  les  enfants  peuvent 
absorber  de  grandes  quantités  du  médicament  sans  présenter  la 
moindre  trace  de  salivation.  Administré  même  à de  fortes  doses,  et 
pendant  longtemps,  le  mercure  ne  produit  chez  certaines  personnes 
pas  plus  d’effets  que  chez  les  enfants,  tandis  que  chez  d’autres  personnes 
des  symptômes  graves  succèdent  à l’administration  de  doses  presqu’in- 
finitésimales.  On  a cité  des  cas  où  la  salivation  s’est  établie  après  une 
dose  de  dix  centigr.  de  calomel,  ou  de  trois  milligr.  de  sublimé  cor- 
rosif. On  provoque  difficilement  la  salivation  chez  les  typhisés,  tandis 
qu’il  est  toujours  prudent  de  ne  donner  le  mercure  qu’avec  la  plus 
grande  réserve  auxindividus  atteints  de  maladie  deBright,eu  égard  aux 
effets  violents  qu’on  a parfois  observés  chez  eux,  même  après  l’admi- 
nistration de  très  petites  doses.  Néanmoins  le  mercure  constitue  un 
bon  purgatif  dans  celte  maladie. 

La  mercure  se  combine  à l’ albumine,  et  forme  un  albuminate  de 
mercure,  insoluble  dans  l’eau,  mais  facilement  soluble  dans  un  excès 
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d’albumine  ou  dans  une  solution  de  chlorure  de  sodium.  Ce  com- 
posé se  forme  probablement  déjà  dans  l’estomacou  dans  l’intestin  grêle. 
Le  mercure  circule  vraisemblablement  dans  le  sang  sous  forme  d’oxyde 
mercuriel,  combiné  à l’albumine. 

Administrés  par  la  voie  stomacale,  les  sels  mercuriques  constituent 
des  irritants  violents,  et  provoquent,  à forte  dose,  de  la  gastro-entérite, 
des  vomissements  et  de  la  diarrhée.  Le  mercure,  à l’état  de  division 
extrême,  et  les  sels  mercureux  sont  moins  irritants  et  font  l’effet  de 
simples  purgatifs. 

On  a beaucoup  discuté  l’action  du  mercure  sur  le  foie.  On  a rangé  le 
mercure  parmi  les  cholagogues;  en  tout  cas,  il  est  indubitable  que 
le  mercure  et  ses  composés  rendent  de  précieux  services  dans  les  cas 
de  désordres  biliaires,  caractérisés  par  la  somnolence  et  l’apathie,  l’in- 
aptitude aux  travaux  de  l’esprit,  le  dégoût  des  exercices  corporels, 
l’irritabilité  du  caractère,  des  digestions  laborieuses  et  l’apparition 
d’une  teinte  jaunâtre  aux  sclérotiques.  Du  temps  où  l’on  croyait  que 
la  bile  était  formée  dans  le  sang  et  excrétée  ensuite  par  le  foie,  on 
attribuait  les  bons  effets  du  mercure  à son  action  stimulante  sur  le  foie: 
ce  médicament  était  sensé  activer  l’élimination  de  la  bile  par  le  foie  et 
l’enlever  plus  rapidement  au  sang.  Mais  il  fut  prouvé  par  les  expériences 
du  docteur  Scott  que  le  mercure  n’accélère  pas  la  sécrétion  biliaire, 
et  ces  recherches  furent  confirmées  par  un  comité  de  la  Britisli  Medical 
Association,  à la  tête  duquel  se  trouvaient  Hughes  Bennett,  Rutherford 
et  Gamgee,  et  par  des  expériences  faites  ultérieurement  par  Rutherford 
seul.  Maintenant  que  nous  savons  que  la  bile,  au  lieu  d’être  séparée 
du  sang  par  le  foie,  est  produite  de  toutes  pièces  par  cet  organe,  nous 
comprenons  que  les  propriétés  cholagogues  du  mercure  doivent  être 
dues,  non  pas  à son  action  stimulante  vis-à-vis  de  la  sécrétion  biliaire, 
mais  à la  faculté  qu’il  possède  d’éliminer  plus  rapidement  hors  de 
l’organisme  la  bile  qui  s’y  trouvait  déjà  en  excès.  Cette  action  s’explique 
par  l’irritation  que  le  mercure  exerce  sur  la  partie  supérieure  de  l’in- 
testin grêle  : la  bile  est  évacuée  avant  d’avoir  eu  le  temps  d’être  résorbée 
par  l’intestin.  A l’état  normal,  la  bile,  sécrétée  par  le  foie,  passe  dans 
le  duodénum  ; là  elle  est  résorbée,  et  elle  passe  dans  la  veine-porte  et 
dans  le  foie,  d’où  elle  est  chassée  une  seconde  fois  dans  l’intestin,  par 
l’intermédiaire  des  conduits  biliaires  (p.  463).  Cependant  une  partie 
de  ce  liquide  traverse  l’intestin,  est  décomposée,  puis  éliminée;  cette 
portion  est  alors  remplacée  par  une  nouvelle  quantité  de  bile  qui  est 
chassée  dans  l’intestin  et  vient  se  mêler  à celle  qui  s'y  trouvait  déjà. 
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Il  est  bien  évident  qu’un  médicament  qui  porte  son  action  sur  la  partie 
inférieure  de  l’intestin  ne  doit  pas  exercer  grande  influence  sur  l’éva- 
cuation de  la  bile,  attendu  que  la  résorption  de  ce  liquide  a déjà  été 
effectuée  dans  la  partie  supérieure  du  tractus  intestinal.  Inversément, 
tout  médicament  agissant  sur  le  duodénum  active  nécessairement 
l’évacuation  de  la  bile  et  en  prévient  la  résorption.  Il  doit  surtout  en 
être  ainsi,  lorsque  l’on  associe  la  substance  cholagogue  aux  purgatifs 
salins  qui  font  pleuvoir  dans  l’intestin  une  grande  quantité  de  sécré- 
tions aqueuses,  qui  entraînent  la  bile.  Nous  avons  les  raisons  suivantes 
pour  croire  que  le  mercure  jouit  de  la  propriété  d’irriter  la  partie 
supérieure  de  l’intestin  : 1°  11  rend  d’excellents  services  dans  le  cas  de 
troubles  biliaires;  2°  après  son  administration,  la  bile  apparait  dans 
les  selles  : en  effet,  Buchheim  a trouvé  par  ses  analyses  que  la  couleur 
verte  des  selles  que  l’on  observe  à la  suite  de  l’administration  du 
calomel,  est  due  à la  présence  de  la  bile;  3°  on  a trouvé  la  leucine  et 
la  tyrosine,  produits  de  la  digestion  pancréatique,  dans  les  déjections 
provoquées  par  les  purgatifs  mercuriels. 

Le  mercure  est  un  désinfectant  du  contenu  de  l'intestin. 

Après  son  passage  dans  le  sang,  le  mercure,  donné  en  petites  quan- 
tités, augmente,  parait-il,  lo  nombre  des  corpuscules  rouges;  à haute 
dose,  il  produit  l’anémie,  mais  il  est  difiicile  à dire  si  cette  action 
appartient  en  propre  au  mercure  lui-même,  ou  bien  si  elle  dépend 
uniquement  de  l’influence  tantôt  favorable  et  tantôt  défavorable  que 
le  mercure  exerce  sur  les  voies  digestives.  Mêlé  au  sang  en  dehors  du 
corps,  l’albuminate  de  mercure  détruit  peu  à peu  les  hématies. 

Le  mercure  paraît  jouir  de  la  propriété  de  faciliter  l’absorption  des 
exsudats  fibrineux  : en  effet,  les  adhérences  que  l’on  observe  dans 
l’iritis  d’origine  syphilitique,  se  résolvent  après  l’administration  des 
préparations  hydrargyriques.  Employé  pendant  longtemps,  le  mercure 
rend  le  pouls  beaucoup  plus  faible.  Mises  en  contact  avec  le  cœur  de 
la  grenouille,  les  préparations  mercuriques  à haute  dose  en  arrêtent 
immédiatement  les  pulsations.  Chez  les  personnes  qui  ont  pris  trop  de 
mercure,  la  respiration  devient  laborieuse  et  est  accompagnée  d’une 
sensation  de  constriction.  Ldi  température  n’est  affectée  que  d’une  ma- 
nière secondaire,  à la  suite  de  l’inflammation  locale  déterminée  par 
le  médicament;  cependant  dans  certains  cas  rares,  la  fièvre  mercurielle 
précède  toute  altération  locale. 

Le  mercure  est  éliminé  par  la  salive,  la  bile,  l’urine,  la  sueur  et  le 
lait.  La  salivation  est  probablement  due  en  partie  à l’irritation  réflexe 
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que  l’inflammation  buccale  exerce  sur  les  glandes  salivaires,  mais  elle 
dépend  aussi  sans  aucun  doute  de  l’excitation  exercée  par  le  médi- 
cament sur  les  nerfs  de  la  glande  ou  sur  le  parenchyme  de  la  glande 
lui-même.  La  quantité  d’urine  paraît  légèrement  accrue,  et  il  est  établi 
par  l’expérience  que  l’addition  d’un  peu  de  mercure  à la  digitale  ou  îi 
la  scille  renforce  l’action  diurétique  de  ces  médicaments.  Le  colomel 
aussi  est  manifestement  diurétique. 

Hydrargyrum.  B.  et  U.  S.  P.  Mercure.  Hg;  200. 

Caractères  et  réactions.  — Il  est  liquide  à la  température  ordinaire, 
brillant,  et  se  divise  facilement  en  globules  sphériques.  Il  se  volatilise 
à une  température  inférieure  à celle  du  rouge  sombre,  sans  laisser 
de  résidu. 


Préparations  renfermant  du  mercure  (1). 


I.  A l'état  métallique. 


B.  P.  (9). 

Hydrargyrum. 

Emplastrum  Ammoniaci  cum  Hydrargyro 
(1  pour  5). 

Emplastrum  Hydrargyri  (1  pour  3J. 
Hydrargyrum  cum  Creta  (1  pour  3). 
Linimentum  Hydrargyri  (1  pour  6). 

Pilula  Hydrargyri  il  pour  3). 

Supposiloria  Hydrargyri  (1  pour  6). 
Unguentum  » il  pour  2). 

» » compositum  (1  p.  4 1/2). 


U.  S P.  (7). 

Hydrargyrum. 

Emplastrum  Ammoniaci  cum  Hydrargyro, 

Emplastrum  Hydrargyri. 

Hydrargyrum  cum  Creta. 

Massa  Hydrargyri. 

Unguentum  Hydrargyri. 

» » Compositum. 


II.  A l’état  «l'oxyde. 

(5).  (4). 

Hydrargyri  Oxidum  Flavum.  Hydrargyri  Oxidum  Flavum. 

» » Rubrum.  » » Rubrum. 

Lotio  Hydrargyri  Flava. 

» » Nigra. 

Unguentum  Hydrargyri  Oxidi  Flavi. 
Unguentum  Hydrargyri  Oxidi  Rubri.  » « « Rubri. 


111.  A l'état  de  sulfure. 

Hydrargyri  Sulphidum  Rubrum. 


IV.  A l'état  de  chlorure  mercureux. 

(3).  (3). 

Hydrargyri  Subchloridi.  Hydrargyrum  Chloridum  Mite. 

Pilula  Hydrargyri  Subchloridi  Composita.  Pilulæ  Antimonii  Compositæ. 

Unguentum  Hydrargyri  Subchloridi.  Pilulæ  Catharticæ  Compositæ. 

V.  A l’état  de  chlorure  mercurique. 

(4).  (3). 

Hydrargyri  Perchloridum.  Hydrargyri  Chloridum  Corrosivum. 

Hydrargyrum  Ammoniatum.  Hydrargyrum  Ammoniatum. 

Liquor  Hydrargyri  Perchloridi. 

Unguentum  Hydrargyri  Ammoniatum.  Unguentum  Hydrargyri  Ammoniati. 

(1)  Modifiées  par  le  United  States  Dispensatory , p.  733. 
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VI.  A l'état  «le  combinaison  avec  l’iode. 


(3). 

Hydrargyri  lodidum  Rutrum. 


(3). 


Hydrargyri  lodidum  Rubrum. 


Liquor  Arsenii  et  Hydrargyri  Iodidi. 
Unguentum  Hydrargyri  Iodidi  llubri. 


» » Viride. 

Liquor  Arsenii  et  Hydrargyri  Iodidi. 


VII.  A l’état  de  cyanure. 

Hydrargyri  Cyanidum. 


VIII.  A l’état  «l’oxyde,  en  combinaison  avec  un  acide. 


(4). 


Hydrargyri  Persulphas. 


Hydrargyri  Sulphas  Flava. 
Liquor  Hydrargyri  Nitratis. 
Oleatum  » 


Liquor  Hydrargyri  Nitratis  Acidus. 
Oleatum  Hydrargyri. 

Unguentum  » Nitratis. 


Unguentum  » Nitratis. 


» » Dilutum. 


Impuretés.  — Autres  métaux. 

Réactions.  — Les  mélaux  mêlés  au  mercure  sont  reconnaissables  en 
ce  qu’ils  forment  résidu,  lorsqu’on  soumet  le  mercure  à la  volatilisa- 
tion. En  outre,  lorsqu’on  expose  le  mercure  à l’air,  ils  viennent  former 
à la  surface  du  liquide  un  léger  voile  grisâtre;  lorsque  l’on  verse  le 
mercure  sur  une  feuille  de  papier,  les  globules  que  forme  le  mercure 
divisé  ne  sont  plus  sphériques,  ils  font  la  queue.  Enfin,  si  l’on  agite 
le  mercure  falsifié  dans  une  bouteille  bien  sèche,  une  poudre  grise 
s’attache  aux  parois  de  la  bouteille. 

Si  l’on  soumet  à l’ébullition  pendant  une  minute  5 grammes  d’eau 
distillée  avec  5 grammes  de  mercure  et  4 â 5 grammes  d’hyposulfite 
de  sodium,  dans  un  tube-réactif,  le  mercure  ne  peut  pas  perdre  son 
brillant,  ou  il  ne  peut  se  couvrir  que  d’un  léger  enduit  jaunâtre 
(U.  S.  P.). 

Purification.  — On  sépare  du  mercure  les  autres  métaux  par  la  dis- 
tillation,ou  bien  en  ajoutant  au  mercure  de  l’acide  sulfurique  concentré 
et  en  laissant  reposer  le  mélange  dans  une  place  froide,  pendant 
vingt-quatre  heures.  Tous  les  métaux  sont  convertis  en  sulfates,  sauf 
le  mercure  qui  ne  se  laisse  attaquer  par  l’acide  sulfurique  qu’à  chaud. 
On  lave  ensuite  le  mercure  dans  de  l’eau  pour  enlever  ces  sulfates,  et 
on  le  sèche  sur  du  papier-brouillard.  On  enlève  au  mercure  les  pous- 
sières et  impuretés  mécaniques,  en  le  pressant  à travers  de  la  peau  de 
chamois,  ou  en  le  filtrant  à travers  un  filtre  en  papier,  au  sommet  duquel 
on  fait  de  petites  ouvertures  à l’aide  d’une  aiguille  ou  d’une  épingle. 

Usages.  — Le  mercure  métallique,  administré  en  masse,  n’exerce 
aucune  action  sur  l’organisme.  On  a vu  des  individus  avaler  plus  d’une 
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livre  de  mercure,  sans  en  subir  aucun  effet  physiologique.  On  a donné 
parfois  le  mercure  à cette  dose,  dans  le  cas  d’obstruction  intestinale, 
espérant  que  le  poids  du  mercure  pourrait  refouler  l’obstacle.  C’était 
là  une  explication  d’ordre  purement  mécanique;  on  croyait  que  le 
mercure  passait  de  l’estomac  dans  l’intestin  et  entraînait  l’obstacle 
avec  lui.  Traube,  au  contraire,  pense  que  le  mercure  demeure  dans 
l’estomac  en  grande  partie,  et  qu’en  exerçant  des  tiraillements  sur  cet 
organe  il  détermine,  d’une  manière  réflexe,  des  mouvements  péristal- 
tiques de  l’intestin.  Quoi  qu’il  en  soit  de  la  valeur  de  ces  théories, 
toujours  est-il  que  le  mercure  ne  reste  pas  constamment  dans  l’esto- 
mac, mais  qu’il  descend  dans  l’intestin  ; il  importe  par  conséquent  de 
ne  l’administrer  qu’avec  précaution  et  de  ne  recourir  à ce  moyen  que 
lorsque  les  autres  remèdes  se  sont  montrés  insuffisants.  On  ne  s’adres- 
sera pas  au  mercure  dans  le  cas  d’intussusception  intestinale  où  il  ne 
pourrait  qu’aggraver  le  mal;  ni  dans  le  cas  d’inflammation  des  parois 
de  l’intestin  où  il  pourrait  produire  des  perforations;  ni  dans  le  cas 
de  hernie  où  il  convient  d’avoir  recours  à d’autres  procédés  théra- 
peutiques. 

Hydrargyrum  cum  Creta. 

Préparations,  — On  obtient  ce  compose  en  mélangeant  intimement  2 p.  de  craie  avec  1 p. 
de  mercure  (B.  P.),  ou  encore  en  mêlant  38  p.  de  mercure  avec  50  p.  de  craie  et  12  p.  de  sucre 
do  lait,  et  en  humectant  cette  préparation  avec  p.  égales  d'éther  et  d’alcool  (U.  S.  P.). 

Caractères  et  réactions.  — C'est  une  poudre  d'un  gris  pâle,  parfaitement  divisée,  insoluble 
dans  l'eau  ; soluble  en  partie  dans  l’acide  chlorhydrique  dilué,  qui  laisse  un  résidu  de  mer- 
cure finement  divisé. 

Impuretés.  — Oxyde  mercurique. 

Réaction.  = La  solution  que  Ton  obtient  par  l'addition  d'acide  chlorhydrique  dilué  n’est 
pas  précipitée  par  le  chlorure  d'étain. 

Dose.  — De  20  à 50  centigrammes. 

Usages.  — Ringcra  vivement  recommandé  cette  préparation  dans 
plus  d’une  maladie  d’enfants  et  d’adultes.  Dans  l’amygdalite  simple, 
dans  l’angine  scarlatineuse,  et  dans  la  parotidite,  il  l’administre  à la 
dose  de  2 centigr.  répétée  d’heure  en  heure.  La  même  dose,  répétée 
trois  ou  quatre  fois  dans  la  journée,  nettoie  la  langue,  enlève  la  saveur 
désagréable,  augmente  l’appétit  et  facilite  les  digestions  dans  les  cas 
de  dyspepsie  que  l’on  observe  dans  les  maladies  chroniques  ou  au 
début  de  la  convalescence.  A la  même  dose  le  médicament  arrête  iret 
les  attaques  de  jaunisse  avec  vomissements  et  déjections  pâles,  que 
l’on  observe  chez  les  personnes  nerveuses  qui  se  sont  exposées  au 
froid,  à la  fatigue  ou  à des  excitations  d’ordre  pathologique;  une 
dose  de  3 centigr.  répétée  trois  fois  dans  les  vingt-quatre  heures, 
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rend  aux  selles  leur  coloration  normale  et  guérit  les  dyspepsies  carac- 
térisées par  des  renvois  acides,  de  la  (latulence  et  des  vomissements  à 
jeun.  La  diarrhée  des  enfants,  constituée  par  des  selles  pâles,  fétides, 
ou  par  des  déjections  verdâtres  ou  caillebotlées,  qu’elle  soit  ou  non 
accompagnée  de  troubles  généraux,  obéit  au  médicament,  administré 
aux  mêmes  doses. 

B.  P.  Pilula  Hydrargyri,  Pilule  mercurielle,  Pilule  bleue.  - Elle  contient  du  mer- 
cure (2  p.),  de  la  conserve  de  roses  (3  p.),  et  de  la  poudre  de  réglisse  (1  p.). 

Dose.  — De  20  à 50  centigrammes. 

U.  S P.  Massa  Hydrargyri,  Masse  bleue,  Pilule  bleue.  — Mercure  (33),  poudre  de 
réglisse  (5),  althoea  (25),  glycérine  (3),  miel  rosat  (34). 

Usages.  — On  peut  donner  les  pilules  bleues,  soit  pour  obtenir 
l’action  locale  du  mercure  sur  l’intestin,  soit  pour  produire  l’action 
altérante  du  médicament  sur  tout  l’organisme.  Ces  pilules  rendent  les 
services  les  plus  précieux  dans  l’affection  désignée  communément  sous 
le  nom  d 'élat  bilieux.  Le  malade  se  plaint  de  pesanteur,  il  est  somno- 
lent, il  accuse  de  la  céphalalgie  et  de  l'inappétence.  Son  teint  est 
jaunâtre,  terreux,  les  conjonctives  présentent  la  même  couleur.  C’est 
Abernethy  qui  a vanté  l’emploi  des  pilules  bleues,  dans  ces  condi- 
tions. Il  administre  la  préparation  à la  dose  de  30  centigr.  le  soir,  et 
il  donne  une  dose  de  sels  neutres  et  de  séné  le  lendemain  matin.  Ce 
traitement  est  très  efficace,  mais  il  parait  que  le  mal  récidive  avec 
rapidité,  et  que  les  malades,  une  fois  habitués  aux  préparations 
mercurielles,  résistent  à tout  autre  traitement. 

Les  pilules  bleues  constituent  une  des  préparations  mercurielles  les 
plus  aptes  à produire  le  mercurialisme  : on  administre  30  centigr.  du 
médicament  avec  3 centigr.  d’opium  le  matin,  et  30  à 60  centigr.  avec 
la  même  dose  d’opium  le  soir. 

Associée  en  petite  quantité  à la  digitale  ou  à la  scille,  la  masse 
bleue  paraît  rendre  la  médication  cardiaque  plus  efficace. 

Unguentum  Hydrargyri,  B.  et  U.  S.  P,  Pommade  mercurielle.  — Elle  est  composée  de 
jparties  égales  de  mercure  et  d’axonge  préparée.  Si  la  pommade  est  trop  molle,  on  peut  y 
ajouter  une  certaine  quantité  (30  grammes  pour  1000  grammes  de  la  pommade)  de  suif. 

Préparations.  — Linimentum  Hydrargyri,  Suppositoria  Hydrargyri,  Unguentum  Hydrar- 
gyri Compositum. 

Usages.  — On  peut  employer  la  pommade  mercurielle  pour  provo- 
quer l 'action  générale  ou  l’action  locale  du  mercure.  Dans  le  premier 
cas,  on  pratique  des  frictions  avec  la  pommade  dans  les  endroits  où  la 
peau  est  mince,  aux  aisselles  ou  à la  surface  des  cuisses.  Lorsque  le 
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malade  ne  peut  pratiquer  lui-même  ces  frictions,  il  est  prudent  que  la 
personne  qui  le  remplace  se  couvre  la  main  d’un  morceau  de  vessie 
trempé  dans  l’huile,  à l’effet  d’empêcher  l’absorption  du  médicament 
par  la  paume  de  la  main.  Dans  les  cas  de  syphilis  congénitale,  on  peut 
aussi  étendre  le  Uniment  mercuriel  sur  une  bande  de  flanelle,  que  l’on 
fixe  sur  le  ventre  de  l’enfant. 

On  s’est  servi  de  la  pommade  hydrargyrique  en  applications  locales, 
dans  les  cas  d’érésypèle,  de  phlegmasia  dolens,  d’inflammation  des 
organes  génitaux,  ovarite,  orchite,  et  d’induration  des  testicules. 

B.  P.  Suppositoria  Hydrargyri.  Suppositoires  mercuriels.  — Chaque  suppositoire 
renferme  3 gr.  50  centigr.  de  pommade  mercurielle,  de  l'axonge  bcnzoatée  et  de  la  cire  blan- 
che, ana  1 gr.  20  centigr.,  et  du  beurre  do  cacao  5 gr. 


Usatjes.  — On  aura  recours  aux  suppositoires  mercuriaux  dans  les 
cas  où  on  désire  obtenir  les  effets  du  mercure,  sans  courir  le  risque  de 
troubler  les  facultés  digestives. 

B.  P.  TJnguentum  Hydrargyri  Composition.  Pommade  mercurielle  composée.  — 
Elle  renferme  de  la  pommade  mercurielle  (6),  de  la  cire  jaune  (3),  de  l'huile  d'olives  (3)  et  du 
camphre  (1  1/2). 


On  se  sert  de  cette  pommade  pour  déterminer  l’absorption  des 
exsudais  et  des  indurations  que  l’on  observe  au  niveau  des  articulations 
qui  ont  été  atteintes  d’inflammation  ou  de  lésions  traumatiques.  On  a 
recours  en  même  temps  à la  compression  et  au  repos  de  l’article 
malade. 


B.  P.  Linimentum  Hydrargyri.  Uniment  mercuriel.  — Il  renferme 
parties  égales  de  pommade  mercurielle,  d’ammoniaque  liquide  et  de 
liniment  camphré. 

Le  liniment  mercuriel  répond  aux  mêmes  indications  thérapeutiques 
que  l’emplâtre  et  la  pommade  hydrargyriques  ; seulement  il  irrite 
davantage,  eu  égard  â l’ammoniaque  qu’il  contient. 

Le  liniment  mercuriel  parait  produire  plus  vite  la  salivation  que  la 
pommade  mercurielle  : le  camphre  et  l’ammoniaque  rendraient  plus 
aisée  l’absorption  du  médicament. 


Emplastrum  Hydrargyri,  B.  et  U.  S.  P.  Emplâtre  mercuriel. 

Préparation.  — C’est  un  méhinge  de  mercure,  d huile  d'olives  et  de  soufre  (B.  P.)  ou  de 
résine  (U.  S.  P.),  auquel  on  ajoute  de  l’emplâtre  plombique  jusqu'à  consistance  convenable. 
Le  soufre  ou  la  résine  divise  les  globules  de  mercure  au  point  de  les  rendre  invisibles. 

Emplastrum  Ammoniaci  cum  Uydrargyro,  B.  et  U.  S.  P.  Emplâtre  ammoniaco- 
mercuriel,  B.  P.  ; Emplâtre  d'ammoniaque  avec  addition  de  mercure,  U.  S.  P. 
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Préparation.  — B.  P.  Mêlez  du  mercure  (100  gr.)  avec  de  l’huile  d'olives  chaude  (2gr.)  et 
du  soufre  (50  ccntigr.)  jusqu  a disparition  des  globules  de  mercure;  ajoutez  do  l’ammoniaque 
liquide  (de  350  à 400  gr.)  et  mêlez.  — U.  S.  P.  Divisez  le  mercure  (180  parties)  avec  du  soufro 
(1  p.)  et  de  l’huile  d'olives  (8  p.).  Faites  digérer  720  p.  d’ammoniaque  avec  1000  p.  d'acide 
acétique  dilué,  filtrez  et  faites  éviporer  jusqu'à  consistance  ferme.  Ajoutez  ce  mélange  à 
chaud  à la  préparation  mercurielle,  et  mêlez  le  tout  avec  de  l'emplâtre  plombique  fondu,  q.  s. 
pour  faire  1000  parties. 

On  se  sert  de  ces  deux  emplâtres  pour  faire  disparaître  les  engor- 
gements ganglionnaires,  les  bubons,  les  nodosités;  on  les  applique 
sur  la  région  hépatique  dans  le  cas  d’hypertrophie  chronique  et  d’in- 
duration du  foie. 

B.  P.  Hydrargyri  Persulphas.  Sulfate  mercurique.  HgS04. 

Préparation.  — Chauffez  600  gr.  de  mercure  et  400  gr.  d’acide  sul- 
furique dans  un  vase  en  porcelaine,  et  remuez  jusqu’à  disparition 
complète  du  métal  ; continuez  de  chauffer  jusqu’à  dessiccation  du 
produit. 

Caractères.  — C’est  une  poudre  blanche,  cristalline,  pesante,  qui 
devient  jaune  par  l’addition  d’eau  (formation  de  sulfate  mercureux). 
Elle  se  volatilise  entièrement  par  la  chaleur. 

U.  S.  P.  IJydrargyri  Subsulphas  Flavus.  Sous-sulfate  jaune  de  mercure. 
Hg(HgO)2  soi;  727,  1. 

Caractères. — Poudre  jaunâtre,  ne  s’altérant  pas  à l’air  libre,  inodore 
et  presqu’insipide,  insoluble  dans  l’eau  et  dans  l’alcool,  soluble  dans 
les  acides  nitrique  et  chlorhydrique.  Ce  sel  devient  rouge  à chaud, 
pour  redevenir  jaune  à froid.  A la  chaleur  rouge,  il  se  volatilise  sans 
résidu,  en  dégageant  des  vapeurs  de  mercure  et  d’acide  sulfureux. 

Usages.  — L’oxysulfate  jaune  de  mercure  a été  employé,  sous  le 
nom  de  turbith  minéral  dans  l’ophtalmie  chronique.  C’est  un  vomitif 
sûr,  ne  produisant  ni  dépression,  ni  diarrhée;  on  l’administre  parfois, 
de  préférence  aux  autres  émétiques,  dans  les  cas  de  croup.  La  dose 
pour  un  enfant  de  deux  ans,  est  de  10  à 30  centigr.;  on  la  répète  après 
un  quart  d’heure,  s’il  est  nécessaire.  On  peut  aussi  l’employer  comme 
altérant. 

Hydrargyri  Subchloridum,  B.  P.;  Hydrargyri  Chloridum  Mite , U.  S.  P. 
Chlorure  mercureux,  B.  P.;  Chlorure  de  mercure  doux,  U.  S.  P.  Calomel. 
Hg2  Cl2;  470,  2. 

Préparations.  — On  prépare  le  calomel  en  mêlant  intimement  du 
mercure  avec  du  sulfate  mercurique  humecté  d’eau,  jusqu’à  disparition 
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complète  des  globules  de  métal  ; on  ajoute  du  chlorure  de  sodium, 
on  mêle  le  tout  par  trituration  et  on  fait  sublimer  le  mélange  dans  une 
chambre  suffisamment  grande. 

Le  mercure  et  le  sulfate  mercurique  forment  du  sulfate  mercureux, 
lequel,  avec  le  chlorure  de  sodium,  donne  lieu  à la  formation  de 
calomel  et  de  sulfate  de  soude  : Hg  SCL  + Hg  + 2 NaCl  = 2 HgCI  +Na2 
S04. 

Sublimé  dans  un  petit  récipient,  le  calomel  s’attache  aux  parois  du 
vase  sous  la  forme  d’une  mince  couche  cristalline;  lorsqu’au  contraire 
on  sublime  le  calomel  dans  un  grand  réservoir,  il  tombe  et  se  dépose 
sous  forme  pulvérulente.  La  poudre  de  calomel,  qui  renferme  souvent 
du  sublimé  corrosif,  est  alors  lavée  à grande  eau  : celle-ci  entraîne  le 
sublimé  corrosif.  Le  sulphydrale  d’ammoniaque,  additionné  à l’eau  de 
lavage,  ne  peut  donner  aucun  précipité. 

On  sèche  alors  le  calomel  et  on  le  conserve  à l’abri  de  la  lumière, 
dans  un  flacon  bien  bouché. 

Caractères.  — Ce  composé  est  solide,  blanc,  très  pesant,  presqu’in- 
sipide,  jaunissant  un  peu  à l’air  et  par  le  frottement,  insoluble  dans 
l'eau,  l’alcool  et  l’éther.  Sa  pesanteurspécifique  permet  de  le  différencier 
de  la  plupart  des  autres  poudres  blanches.  On  est  mieux  à même  d’ap- 
précier le  poids  du  calomel,  en  secouant  la  poudre  dans  le  flacon  qui 
la  contient.  La  poudre  de  calomel  noircit  par  le  contact  d’une  solution 
de  potasse  (formation  d’oxyde  mercureux);  une  solution  de  calomel, 
acidulée  d’acide  nitrique  donne,  par  l’addition  de  nitrate  d’argent,  un 
précipité  blanc  de  chlorure  d’argent.  Le  calomel  noircit  au  contact 
de  l’acide  cyanhydrique. 

Dose.  — 3 ü 30  centigr. 

Préparations  réclamant  l’emploi  du  calomel. 

B.  P. 

Lotio  Ilydrargyri  Migra 

Pilula  Hydrargyri  Subchloridi  Composita  .... 

Unguentum  Hydrargyri  Subchloridi, 

Pommade  au  calomel  (avec  axonge  préparée). 

U.  S.  P. 

Pilulæ  Antimonii  Compositæ. 

Pilulæ  Catharticæ  Compositæ. 

Pilula  Hydrargyri  Subchloridi  Composita,  B.  P.;  Pilulæ  Antimonii  Compositæ, 
U.  S.  P.  — Pilules  composées  d'antimoine.  Pilule  de  calomel  composée.  Pilule  de  Plummer. 

Renferme  du  chlorure  mercureux  (1),  sulfure  d'antimoine  (1),  résine  de  guaiac  en  poudre  (2), 
huile  de  ricin  q.  s.  B.  P.  — Sulfure  d'antimoine  (50).  mercure  doux  (5),  guaiac. 

Dose.  — 30  à 60  centigr. 

Usages.  — On  applique  le  calomel,  réduit  en  poudre  impalpable, 


20  centigr.  à 30  grammes. 
1 p.  pour  5 p. 

environ  1 p.  pour  5 1/2. 
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sur  les  condylomes  cutanés,  et  sur  les  plaques  muqueuses  de  la  langue, 
du  pharynx  et  du  larynx.  On  l’applique,  en  pommade,  dans  le  cas  de 
prurit  anal,  de  pityriasis  du  cuir  chevelu,  d’ulcères  strumeux  et 
de  lupus  des  enfants. 

On  administre  le  calomel  à l’intérieur,  combiné  à un  purgatif  salin, 
dans  l’état  bilieux  (voir  pilule  bleue,  p.  757).  Associé  à l’opium,  le 
calomel  rend  de  précieux  services  dans  certains  cas  de  diarrhée. 

Si  l’on  désire  obtenir  du  calomel  des  effets  altérants  chez  des  indi- 
vidus syphilitiques,  on  peut  le  donner  à l’intérieur,  combiné  à l’opium 
ou  pratiquer  sur  la  peau  des  fumigations  de  calomel  (p.  538). 

La  pommade  au  calomel  calme  le  prurit  qui  accompagne  un  certain 
nombre  d’affections  cutanées;  elle  fait  souvent  disparaître  d’emblée  le 
prurit  anal  et  scrotal.  Elle  rend  également  des  services  dans  le  cas  de 
prurit  génital  (Ringer).  On  aura  soin  de  ne  jamais  appliquer  une  trop 
forte  quantité  de  cette  pommade,  si  l’on  veut  éviter  les  effets  physiolo- 
giques du  mercure. 

Le1  calomel  est  très  utile  dans  certains  cas  d’hydropisie,  surtout 
lorsque  celle-ci  dépend  d’une  affection  cardiaque.  On  doit  le  donner 
à la  dose  de  20  à 30  centigrammes,  répétée  au  besoin  ; en  même  temps 
on  administre  l’opium  pour  prévenir  la  diarrhée,  et  le  chlorate  de 
potassium  en  gargarismes  pour  prévenir  la  salivation. 

B.  P.  Lotio  IJydrargyri  Nigra.  Lotion  mercurielle  noire.  Eau  noir c.  — Elle  se  pré- 
pare avec  1 gr.  de  calomel  et  un  demi-litre  d'eau  de  chaux. 

Usages.  — Elle  renferme  du  sous-oxyde  de  mercure.  On  s’en  sert  en  application  sur  les 
ulcères  variqueux,  ou  syphilitiques,  ou  en  gargarismes  dans  les  cas  d'ulcères  syphilitiques  du 
pharynx  et  de  cancer  de  la  bouche.  Les  pilules  composées  de  calomel  sont  employées  dans 
le  cas  de  désordres  bilieux,  de  goutte  ou  de  rhumatisme. 

Hydrargyn  Perchloridum,  B.  P;  Hydrargyri  Chloridum  Corrosivum , 
U.  S.  P.  Chlorure  mercurique , B.  P.;  Chlorure  de  mercure  corrosif, 
U.  S.  P.  Sublimé  corrosif.  Hg  Cl2;  270,  5. 

Préparation.  — On  môle  du  sulfate  mercurique  à du  chlorure  de 
sodium  et  on  fait  sublimer  dans  un  petit  récipient.  On  ajoute  une  cer- 
taine quantité  de  bioxyde  de  manganèse,  à l’efi’et  de  prévenir  la  forma- 
tion de  calomel. 

Caractères  et  réactions.  — Masses  prismatiques  cristallines,  incolores, 
d’une  saveur  métallique  extrêmement  âcre.  L’alcool  et  surtout  l’éther 
dissolvent  le  deulochlorure  de  mercure  beaucoup  mieux  que  l’eau. 
Sa  solution  aqueuse  fournit  les  réactions  des  sels  mercuriqucs  et  des 
chlorures. 

Dose.  — 4 à 10  milligrammes.  Dans  le  choléra,  on  peut  répéter  cette 
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dose  tous  les  quarts  d’heure,  toutes  les  demi-heures,  ou  toutes  les 
heures. 

Préparation  officinale. 

B.  P. 

Liquor  Hydrargyri  Perchloridi. 

B.  P.  Liquor  Hydrargyri  Perchloridi.  — Solution  de  deutoclilorure  de  mercure.  — Elle 
renferme  3 centigr  de  sublimé  corrosif  sur  30  grammes  d'eau,  en  outre  3 centigr.  de  chlor- 
hydrate d'ammoniaque,  servant  à tenir  le  sel  en  solution  et  à en  prévenir  la  précipitation. 
Dose.  — 1 à 4 grammes.  . 


Usages.  — Le  sublimé  corrosif  précipite  l’albumine , à laquelle  il  se 
combine  pour  former  un  albuminate  mercurique.  C’est  un  des  antisep- 
tiques les  plus  puissants  que  l’on  connaisse.  On  peut  appliquer  le 
sublimé  corrosif  sur  la  peau,  ù la  concentration  de  10  centigrammes 
sur  30  grammes  d’eau  pour  tuer  les  parasites  végétaux  qui  engendrent 
certaines  maladies,  telles  que  le  pityriasis  versicolore,  le  sycosis,  le 
favus,  et  pour  détruire  l’acarus  de  la  gale  et  les  poux  du  pubis.  Ce  mé- 
dicament calme  les  démangeaisons  dans  le  cas  de  prurit  scrotal  ou 
génital,  de  prurigo  et  d’urticaire.  On  l’emploie  en  lotions  dans  l’ophtal- 
mie, en  gargarismes  dans  l’angine  syphilitique,  et  en  injections  dans 
la  blennorrhagie,  la  blennorrhée  et  la  leucorrhée.  Absorbé  en  solution 
concentrée  par  les  voies  digestives,  le  deutochlorure  de  mercure  con- 
stitue un  irritant  violent;  si  le  malade  ne  succombe  pas  à l’inflamma- 
tion gastro-intestinale,  le  médicament  passe  dans  le  sang  et  donne  lieu 
à une  salivation  profuse.  Le  traitement  de  l’empoisonnement  par  le 
sublimé  corrosif  consiste  ù donner  des  substances  albuminoïdes,  des 
œufs  ou  du  lait,  de  façon  à former  dans  l’estomac  un  précipité  d’albu- 
minate  mercurique,  et  à prévenir  l’action  corrosive  du  poison  sur  la 
muqueuse  gastrique.  S’il  ne  se  produit  pas  de  vomissements  à la  suite 
de  l’irritation  produite  par  le  médicament,  on  aura  recours  aux  vomi- 
tifs ou  à la  pompe  stomacale,  à la  fin  de  prévenir  l’absorption  de  l’al- 
bum i n a te  mercurique. 

A faible  dose,  le  sublimé  rend  de  bons  services  dans  la  diarrhée 
dysentérique  des  adultes  et  des  enfants  et  dans  le  choléra  : son  utilité 
résulte  probablement  de  ce  que  le  pouvoir  antiseptique  du  deutochlo- 
rure de  mercure,  contrairement  à ce  qui  a lieu  pour  d’autres  désinfec- 
tants, n’est  pas  détruit  par  l’adjonction  de  substances  organiques, 
telles  que  les  matières  fécaloïdes  contenues  dans  l’intestin. 

Après  son  passage  dans  la  circulation,  le  sublimé  corrosif  produit 
les  effets  altérants  des  autres  préparations  hydrargyriques,  et  peut  être 
employé  dans  la  syphilis. 
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B.  P.  Lotio  Hyclrcirgyri  Flava.  Eau  jaune. 

Préparation.  — On  ajoute  1 gramme  de  sublimé  corrosif  à 250  grammes  d'eau  de  chaux. 

Usages.  — En  applications  stimulantes  sur  les  ulcères  syphilitiques,  dans  les  cas  où  l'eau 
mercurielle  noire  ne  parait  pas  suffisamment  énergique. 

Hydrargyri  Oxidum  Flavum,  B.  et  U.  S.  P.  Oxyde  jaune  de  mercure. 
HgO;  215,7. 

Caractères.  — Poudre  jaune,  facilement  soluble  dans  l’acide  chlorhy- 
drique, avec  formation  d’une  solution,  qui  donne  un  précipité  blanc 
par  l’addition  d’ammoniaque.  Au  rouge  sombre,  l’oxyde  jaune  de  mer- 
cure se  volatilise,  en  donnant  lieu  à un  dégagement  d’oxygène  et 
de  vapeurs  de  mercure. 

Préparations. 

U.  S.  P. 

Unguentum  Hydrargyri  Oxidi  Flavi  (1  p.  pour  10  p.  d'onguent). 

Oleatum  Hydrargyri  (oxyde  jaune  10,  acide  oléique  90). 

Hydrargyri  Oxidum  Rubrum,  B.  et  U.  S.  P.  Oxyde  rouge  de  mercure. 
HgO;  215,7. 

Préparation.  — Triturez  du  nitrate  de  mercure  avec  du  mercure 
métallique,  et  chauffez  jusqu’il  cessation  de  dégagement  de  vapeurs 
rutilantes.  On  obtient  ainsi  : Hg  (Az03)2  + Hg  = 2 HgO  4-  Aza04. 

Caractères.  — Poudre  d’un  rouge-orange,  aisément  soluble  dans 
l’acide  chlorhydrique,  en  formant  une  solution  qui,  avec  de  la  potasse 
caustique  en  excès,  donne  un  précipité  jaune,  et  un  précipité  blanc 
par  l’addition  d’ammoniaque  liquide. 

Impuretés.  — Nitrate  de  mercure,  non  décomposé. 

Réaction.  — Se  volatilise  complètement  ù la  chaleur  rouge-sombre, 
en  donnant  lieu  à un  dégagement  de  mercure  et  d’oxygène.  Si  l’on 
pratique  cette  réaction  dans  une  éprouvette,  on  ne  peut  pas  percevoir 
de  vapeurs  rutilantes. 

Préparations. 

B.  et  U.  S.  P. 

- Unguentum  Hydrargyri  Oxidi  Rubri.  dans  la  proportion  do  1 pour  8 (B.  P.)  à 1 pour  10 
(0.  S.  P.)  de  paraline  (B.  P.)  ou  d'onguent  (U.  S.  P ). 

• Usages. — L’oxyde  rouge  de  mercure  se  donne  rarement  à l’intérieur. 
On  l’emploie  en  pommade  dans  l’ophtalmie  et  la  conjonctivite,  de  la 
même  façon  que  la  pommade  de  nitrate  de  mercure;  on  applique 
encore  cette  pommade  dans  le  conduit  auditif  pour  guérir  l’otorrhée 
qui  succède  parfois  à la  fièvre  scarlatine.  Elle  peut  également  rendre 
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des  services  dans  les  aiïections  squameuses  de  la  peau,  les  ulcères 
syphilitiques  de  la  peau  et  de  la  marge  de  l’anus. 

Hydrargyrum  Ammoniatum,  B.  et  U.  S.  P.  Précipité  blanc.  A/.  ILHgCI  ; 
251,  1. 

Préparation.  — On  dissout  le  sublimé  corrosif  dans  l’eau  et  on  pré- 
cipite par  l’ammoniaque  la  solution  obtenue. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  opaque,  insoluble  dans  l’eau  froide, 
l’alcool  et  l’éther.  Digérée  dans  la  potasse  caustique,  elle  dégage  de 
l’ammoniaque,  prend  une  coloration  jaune  pâle,  et  la  partie  liquide, 
filtrée  et  acidulée  d’acide  nitrique,  donne  un  précipité  blanc  par 
l’addition  de  nitrate  d’argent. 

Impuretés.  — Chaux,  sulfate  de  calcium,  baryte,  plomb,  carbonates 
et  sels  mercuriques. 

La  poudre  de  précipité  blanc  se  volatilise  complètement  au  rouge 
sombre;  elle  doit  se  dissoudre,  sans  résidu  et  sans  effervescence,  dans 
l’acide  chlorhydrique. 

Préparation. 

B.  et  U.  S.  P. 

Vnguentum  Hydrargyri  Ammoniati  : 1 p.  pour  10  d'onguent. 

Usages.  — L’onguent  est  seui  employé,  soit  pour  détruire  les  végé- 
taux parasitaires,  soit  pour  tuer  les  pous  de  tête  ou  du  pubis.  On  l’a 
utilisé  également  dans  le  lichen,  le  pityriasis,  l’herpès  et  autres  affec- 
tions de  la  peau. 

Liquor  Hydrargyri  Nitralis  Acidus,  B.  et  U.  S.  P.  Solution  de  nitrate 
acide  de  mercure.  Hg  (Az03)2;  327,  7. 

Propriétés  et  réactions.  — Solution  incolore,  très  acide,  qui  donne 
un  précipité  jaune  par  l’addition  d’une  solution  de  potasse  en  excès 
(oxyde  mercurique).  Un  cristal  de  sulfate  de  fer,  placé  dans  celte  solu- 
tion, prend  bientôt  une  coloration  foncée  qui  se  communique  peu  à 
peu  au  liquide  ambiant  (nitrate). 

Usages. — C’est  un  caustique  très  énergique.  On  l’applique  en  badi- 
geonnages, à l’aide  d’un  pinceau  de  poil  de  chameau,  sur  les  ulcères, 
les  tubercules  et  les  cicatrices  d’origine  lupeuse.  On  recouvre  ensuite 
la  partie  malade  d’un  linge  trempé  dans  la  solution  caustique,  la  peau 
blanchit,  il  se  développe  autour  des  téguments  malades  une  espèce 
d’inflammation  érésypélateuse,  et  bientôt  l’escharre  se  détache  sous 
''forme  d’une  croûte  jaunâtre. 
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On  peut  avoir  recours  à des  applications  analogues,  lorsque  le  col 
de  la  matrice  est  le  siège  de  larges  ulcérations,  d’où  s’élèvent  des  gra- 
nulations molles  et  fongueuses.  Ces  badigeonnages  sont  encore  utiles 
dans  le  cancer,  dans  le  chancre  mou,  les  condylomes,  les  ulcères  scro- 
fuleux et  syphilitiques,  le  favus  et  le  psoriasis  rebelle.  Pour  prévenir 
l’intoxication  hydrargyrique,  que  l’on  a parfois  observée  à la  suite  de 
l’usage  prolongé  de  cette  solution,  il  est  bon  de  laver  les  parties  ma- 
lades, immédiatement  après  l’application  du  médicament. 

Unguentum  Hydrargyri  Mtratis . Onguent  de  nitrate  de  mercure.  Onguent 
cilrin. 

Préparation.  — On  mélange  du  mercure  dissous  dans  l’acide  nitrique, 
avec  de  l’huile  d’olive  ou  de  l’axonge. 

Propriétés.  — Cet  onguent  a la  consistance  du  beurre,  la  couleur  du 
citron.  C’est  pour  empêcher  qu’il  ne  se  décolore  par  l'addition  de  sub- 
stances métalliques  ou  dépoussiérés  organiques  qu’on  ajoute  de  l’acide 
nitrique  en  excès,  afin  de  réoxyder  le  mercure  au  besoin.  Pour  étendre 
cet  onguent,  on  doit  se  servir  de  spatules  en  bois  ou  en  ivoire. 

Usages.  — 11  est  d’une  efficacité  remarquable  dans  l’ophtalmie  du 
cartilage  tarse.  Avant  de  l’appliquer  sur  les  paupières,  on  le  môle  à 
parties  égales  en  poids  d’huile  d’amandes  douces. 


Préparation. 

B.  P. 

Unguentum  Hydrargyri  Nitratis  Dilutum  : onguent  de  nitrate  de  mercure,  1 ; paraffine 
molle,  2. 

U.  S.  P.  Hydrargyri  lodidum  Viride.  Iodure  mercureux.  lodure  vert 
de  mercure.  Hg2Jo2;  652,6. 

Préparation.  — On  triture  dans  un  mortier  en  porcelaine  de  l’iode 
et  du  mercure,  en  humectant  de  temps  à autre  le  mélange  de  quelques 
gouttes  d’alcool. 

Propriétés  et  réactions.  — Poudre  d’un  vert  sombre,  insoluble  dans 
l’eau,  devenant  plus  foncée  en  couleur  par  l’exposition  à la  lumière. 

Elle  ne  doit  rien  céder  à l’éther.  Chauffée  graduellement  dans  une 
éprouvette,  elle  donne  un  sublimé  jaunâtre  qui  devient  rouge  par 
refroidissement;  et  on  trouve  des  globules  de  mercure  métallique  au 
fond  de  l’éprouvette. 

Dose.  — 5 à 20  centigrammes. 

Usages.  — Cette  préparation  jouirait,  d’après  certains  auteurs,  de 
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l’action  combinée  de  l’iode  et  du  mercure;  elle  est  employée  contre  la 
syphilis  secondaire  ou  tertiaire  survenant  chez  des  individus  scrofu- 
leux ou  chez  des  enfants. 

Hidrargyri  Iodidum  Rubrum,  B.  et  U.  S.  P.  lodure  rouge  de  mercure. 

Préparation.  — On  mélange,  suivant  les  proportions  voulues,  une 
solution  de  sublimé  corrosif  et  d’iodure  de  potassium. 

Propriétés  et  réactions.  — Poudre  cristalline  d’un  rouge  vermillon; 
légèrement  chauffée  à la  lampe  sur  une  feuille  de  papier,  elle  change 
de  forme  de  cristallisation  et  elle  prend  une  couleur  jaune,  pour  rede- 
venir rouge  lorsqu’on  la  triture  avec  une  poudre  inerte.  L’iodure  rouge 
est  insoluble  dans  l’eau,  peu  soluble  dans  l’alcool,  très  soluble  dans 
l’éther  et  dans  la  solution  aqueuse  d’iodure  de  potassium.  Mise  à digé- 
rer dans  une  solution  de  soude,  elle  prend  une  coloration  rouge-brun 
(oxyde  mercurique);  en  même  temps  le  fluide  clarifié  par  filtration  et 
mélangé  à une  solution  d’amidon,  donne  un  précipité  bleu,  après  addi- 
tion d’acide  nitrique  (iodure). 

Dose.  — 6 à 15  milligrammes. 

Préparation. 

B.  P. 

Unguentum  Hydraryyri  Iodidi  Rubri  : \ p.  pour  28  d’un  mélange  de  cire  jaune  et 
d'huile  d’amandes. 

Usages.  — L’action  de  l’iodure  rouge  est  égale,  à l’énergie  près,  à 
celle  de  l’iodure  vert.  C’est  un  irritant  local  énergique,  que  l’on  emploie 
en  onguent  dans  le  cas  de  goitre.  Le  mode  d’application  est  le  suivant  : 
on  pratique  des  frictions  d’onguent  sur  la  tumeur,  puis  on  expose  le 
malade  à la  chaleur  du  soleil  ou  du  feu,  aussi  longtemps  que  la  cha- 
leur est  supportable.  C’est  dans  les  Indes  que  l’iodure  rouge  de  mer- 
cure a été  employé  d’abord  contre  le  goitre. 

L’iodure  rouge  rend  service  dans  les  affections  cutanées  rebelles, 
surtout  dans  le  lupus.  On  l’administre  fréquemment  dans  la  syphilis. 

U.  S.  P.  Hydrargyri  Cyanidum.  Cyanure  de  mercure.  Hg  (CAz)2;  251,7. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  cristaux  prismatiques,  blancs,  qui  se 
foncent  en  couleur  par  l’exposition  à l’air.  Il  est  inodore,  d’une  saveur 
amère  et  métallique,  neutre  de  réaction.  Il  se  décompose  à une  douce 
chaleur  en  mercure  métallique  et  en  gaz  cyanogène,  inflammable  et 
brûlant  avec  une  flamme  pourpre.  A une  chaleur  plus  élevée  le 
mercure  métallique  se  dissipe  complètement.  Par  l’addition  d’acide 
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chlorhydrique  à la  solution  aqueuse  du  médicament,  il  se  dégage 
de  l’acide  cyanhydrique. 

Dose.  — 4 à 8 milligrammes. 

Emploi  thérapeutique.  — On  emploie  le  cyanure  de  mercure  dans  la 
syphilis.  Dans  le  cas  d’ulcérations  syphilitiques  de  la  langue  ou  de 
la  bouche,  on  peut  recourir  avec  avantage  à des  badigeonnages  prati- 
qués, à l’aide  d’un  pinceau  en  poil  de  chameau,  avec  une  solution  de 
30  à 60  centigrammes  de  cyanure  dans  30  grammes  d’eau. 

U.  S.  P.  Rydrargyn  Salphiduvn  Rubrum.  Sulfure  rouge  (le  mercure. 
Hg  S.  ; 231,7. 

Propriétés.  — 11  est  en  cristaux  brillants,  d’un  rouge  fonoé,  ou 
en  une  poudre  fine  d’un  rouge  écarlate,  inaltérable  à l’air,  inodore  et 
insipide,  insoluble  dans  l’eau,  l’alcool,  les  acides  nitrique  ou  chlorhy- 
drique, ou  dans  les  solutions  diluées  des  alcalis.  Il  est  soluble  dans 
l’acide  nitro-chlorhydrique  et  par  l’addition  de  chlorure  stanneux  en 
excès,  il  se  forme  un  précipité  de  mercure  métallique. 

Usages.  — On  l’emploie  en  fumigation,  à la  place  du  calomel. 

CLASSE  IV. 

Métaux  tetra-atomiques. 

Plomb.  Titanium.  Étain. 

Action  générale.  — Le  plomb  et  l’étain  se  ressemblent  beaucoup  au 
point  de  vue  de  leur  action  physiologique.  Après  son  passage  dans  la 
circulation,  le  plomb  agit  sur  les  muscles,  volontaires  et  involontaires 
et  sur  le  système  nerveux  central.  Son  action  sur  les  muscles  est 
d’abord  excitante,  à preuve  les  coliques  intestinales  et  les  crampes 
musculaires  que  l’on  observe  chez  l’homme,  dans  le  cas  d’intoxication 
saturnine.  Au  contraire,  chez  les  animaux  auxquels  on  fait  prendre 
de  fortes  doses  de  plomb,  on  observe  des  symptômes  de  paralysie; 
chez  les  grenouilles  et  les  lapins,  il  survient  de  la  faiblesse  musculaire 
et  une  perte  rapide  de  l’excitabilité  des  muscles  volontaires  et  du 
cœur;  chez  les  chats,  la  paralysie  des  muscles  striés  est  moins  mar- 
quée, et  elle  fait  complètement  défaut  chez  les  chiens. 

Les  centres  moteurs  du  système  nerveux  central  paraissent  plus 
affectés  par  le  plomb  que  les  centres  sensitifs;  on  observe  chez  les 
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chiens,  les  chats  et  les  pigeons,  des  mouvements  choréiques  et  même 
des  convulsions,  indépendamment  de  tout  désordre  de  la  sensibilité  et 
de  la  conscience.  A l’irritation  des  centres  moteurs  succèdent  la  para- 
lysie et  la  mort. 

Comme  le  plomb,  l’étain  excite  le  péristaltique  intestinale  et  produit 
la  paralysie  de  la  moelle.  Chez  les  lapins  on  observe  d’abord  de  la  fai- 
blesse musculaire,  puis  de  la  parésie  et  la  mort. 

PLOMB.  Pb.;  207. 

Le  plomb  se  rencontre  dans  la  nature  sous  forme  de  sulfure, 
ou  galène.  On  en  retire  le  plomb  par  calcination. 


RÉACTIONS. 


RÉACTIF. 

RÉACTION. 

Hydrogène  sulfuré ) 

Sulphydrate  d’am J 

Potasse  ou  soude  caustique  .... 
, Ammoniaque 

Précipité  noir.  ; 

» blanc,  soluble  dans  un  excès  de  réactif.  1 

Carbonates  de  potasse,  de  soude 
ou  d'ammoniaque 

))  ))  ))  » » )) 

» » » dans  l’acide  nitrique. 

» jaune  » 

Iodure  de  potassium 

Impuretés.  — Alcalino-terreux,  zinc  ou  cuivre. 

Les  terres  alcalines  et  le  zinc  ne  précipitent  pas  par  l’hydrogène 
sulfuré.  Le  cuivre  se  reconnaît  à la  coloration  bleue  qu’il  donne  par 
un  excès  d’ammoniaque. 

Action.  — Les  sels  plombiques  solubles  se  combinent  à l 'albumine  et 
forment  de  l’albuminate  de  plomb.  Ils  n’exercent  d’action  irritante  ni 
sur  la  peau,  ni  sur  les  muqueuses.  Dans  la  bouche,  ils  développent 
un  goût  styptique  et  sucré.  A dose  élevée,  ils  peuvent  provoquer 
des  vomissements  et  des  symptômes  d’irritation  gastro-intestinale. 
Ils  exercent  sur  Yintestin  une  action  astrigente  énergique.  Après  son 
absorption  et  son  passage  dans  le  sang,  le  plomb  est  emporté  dans 
toutes  les  parties  de  l’économie.  Son  élimination  parait  fort  lente,  et 
l’on  a vu  l’intoxication  saturnine  chronique  se  développer  à la  suite  de 
l’emploi  prolongé  de  petites  quantités  de  préparations  saturnines. 

L’eau  potable  constitue  une  des  sources  les  plus  importantes  de  l’in- 
toxication plombique.  L’eau  douce  attaque  les  parois  les  tuyaux  en 
plomb  ù travers  lesquels  elle  passe,  ou  des  réservoirs  dans  lesquels  on 
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la  conserve,  et  elle  se  charge  d’une  quantité  de  plomb  suffisante  pour 
produire  l’empoisonnement;  il  suffit  pour  cela  qu’elle  tienne  un  centi- 
gramme de  plomb  en  dissolution  par  litre.  Les  eaux  dures  sont  moins 
dangereuses  : elles  forment  à la  surface  interne  des  tuyaux  ou  des 
réservoirs  en  plomb  un  enduit  protecteur  de  phosphate  ou  de  sulfure 
de  plomb.  Les  bières  du  matin,  qui  ont  séjourné  dans  des  tuyaux  en 
plomb,  et  le  tabac  à priser  que  l’on  entoure  d’une  feuille  de  plomb, 
peuvent  donner  lieu  à une  intoxication  saturnine.  Les  peintres,  les 
fabricants  de  couleurs,  les  plombiers,  les  typographes  et  les  impri- 
meurs sont  également  exposés  à l’empoisonnement  saturnin  : ils 
absorbent  en  même  temps  que  leurs  aliments  les  particules  de  plomb 
qui  adhèrent  à leurs  mains,  et  ils  peuvent  prévenir  les  accidents  d’in- 
toxication en  se  lavant  soigneusement  les  mains  et  en  changeant 
d’habits  avant  leurs  repas,  en  prenant  leur  repas  à quelque  distance 
de  leurs  ateliers,  et  au  besoin  en  buvant  de  l’eau  aiguisée  d’acide  sul- 
furique. 

Le  traitement  de  l’intoxication  chronique  par  le  plomb  consiste 
à éliminer  le  poison  des  tissus  d’abord,  hors  du  corps  ensuite.  On  a 
conseillé  dans  ce  but  les  bains  sulfureux,  le  soufre  à l’intérieur  et 
l’huile  de  ricin  à petites  doses  souvent  répétées.  Comme  le  plomb  est 
expulsé  de  l’organisme  par  la  peau  et  les  muqueuses,  le  soufre,  admi- 
nistré à l’extérieur  et  à l’intérieur,  doit  pouvoir  le  convertir  en  sulfure 
insoluble  et  prévenir  ainsi  la  résorption  du  métal.  L’huile  de  ricin  est 
chargée  d’expulser  le  plomb  sécrété  dans  le  canal  intestinal.  Pour  ma 
part,  j’ai  recours,  et  avec  succès,  à l'administration  simultanée  de  l’io- 
dure  de  potassium  et  du  sulfate  de  magnésie;  je  donne,  trois  fois  par 
jour,  de  30  à 60  centigrammes  d’iodure  de  potassium,  et  je  fais  pren- 
dre chaque  fois,  deux  heures  après  l’administration  du  médicament, 
4 grammes  de  sel  anglais.  Par  cette  méthode,  j’espère  pouvoir  : P dis- 
soudre le  plomb  déposé  dans  les  tissus  et  en  favoriser  l’élimination 
par  le  mucus  intestinal,  et  2°  précipiter  sous  forme  de  sulfate  et  faire 
expulser  le  plomb  à mesure  qu’il  arrive  dans  l’intestin. 

Les  manifestations  de  Y intoxication  chronique  par  le  plomb,  sont  : le 
liséré  bleuâtre  aux  gencives,  les  coliques,  les  crampes  et  les  paralysies 
saturnines. 

Le  liséré  bleu  apparaît  parfois  en  l’absence  de  coliques,  de  crampes 
et  de  paralysie.  C’est  en  réalité  un  précipité  noir  de  sulfure  de  plomb, 
résultant  de  l’union  du  sel  de  plomb  avec  l’hydrogène  sulfuré  présent 
dans  la  bouche  ; ce  précipité  se  dépose  au  bord  des  gencives  et  parait 
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bleu  par  transparence.  Le  liséré  n’existe  pas  là  où  les  dents  manquent 
et  il  est  peu  prononcé  lorsque  les  dents  sont  bien  nettoyées. 

Les  coliques  saturnines  peuvent  survenir  d’emblée;  elles  peuvent 
aussi  avoir  été  précédées  de  troubles  digestifs.  Elles  sont  caractérisées 
par  des  douleurs  déchirantes,  perçues  par  le  malade  dans  la  région  de 
l’ombilic  et  généralement  accompagnées  de  constipation.  La  pression 
large  les  apaise  d’ordinaire;  d’autres  fois,  elles  s’exaltent  par  la  com- 
pression. 

Les  crampes  saturnines  sont  d’ordinaire  limitées  aux  muscles  fléchis- 
seurs, notamment  aux  mollets,  et  elles  s’exaspèrent  généralement  à la 
suite  des  changements  de  pression  atmosphérique.  Elles  succèdent 
aux  coliques  ou  elles  les  accompagnent. 

La  paralysie  plombique  reste  généralement  localisée  aux  muscles 
extenseurs,  et  plus  particulièrement  aux  extenseurs  du  poignet  (wrist- 
drop).  Les  muscles  affectés  s’atrophient,  et  comme  les  tendons  des 
extenseurs  font  fonction  de  ligaments  du  poignet,  on  voit  parfois  les 
os  du  carpe  se  déplacer.  Il  est  probable  que  cette  paralysie  est  d’ori- 
gine spinale,  car  nous  voyons  que  la  dégénérescence  des  muscles 
affectés  ne  débute  qu’après  quelque  temps  de  paralysie;  en  outre,  ces 
muscles  appartiennent  à des  groupes  physiologiques  et  il  sont  iden- 
tiques au  point  de  vue  de  leurs  fonctions,  bien  qu’ils  soient  innervés 
par  des  nerfs  différents.  Ainsi  le  muscle  long  supinateur,  qui  est  plu- 
tôt un  fléchisseur  qu’un  supinateur,  échappe  à l’intoxication  saturnine, 
tandis  que  le  court  supinateur  et  les  extenseurs  de  l’avant-bras  sont 
paralysés.  Dans  la  paralysie  périphérique  du  nerf  musculo-spinal, 
résultant  d’un  refroidissement  ou  d’une  compression,  le  muscle  long 
supinateur  est  paralysé  tout  aussi  bien  que  les  autres  muscles 
que  nous  venons  de  mentionner  (Duchennc). 

Sous  le  nom  d 'encéphalopathie  saturnine,  on  a décrit  certains 
désordres  cérébraux,  survenant  au  cours  de  l’intoxication  saturnine, 
tels  que  céphalalgie,  délire,  convulsions  épileptiformes,  stupeur  et 
coma.  On  a rattaché  ces  symptômes  à l’action  irritante  exercée  par  le 
plomb  sur  le  cerveau,  mais  il  est  possible  qu'ils  soient  dus  en  réalité  à 
l’urémie. 

Dans  l’intoxication  chronique  par  le  plomb,  on  observe,  en  effet, 
la  cirrhose  des  reins,  avec  albuminurie  ; les  canalicules  rénaux  sont 
obstrués  par  des  bouchons  de  carbonate  de  plomb  et  le  rein  s’atro- 
phie. 

Les  symptômes  cérébraux  de  l’intoxication  saturnine  s’accom- 
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pagnent  parfois  d 'affections  oculaires  : amblyopie,  passagère  ou  défini- 
tive, névrite  optique,  suivie  ou  non  d’atrophie. 

Le  plomb  paraît  produire  la  contraction  des  parois  artérielles, 
augmenter  la  pression  intra-vasculaire  et  ralentir  le  cœur.  On  a attri- 
bué ces  phénomènes  à une  action  astringente  locale,  exercée  par  le 
plomb  sur  les  fibres  musculaires  qui  entrent  dans  la  structure  des 
parois  artérielles;  mais  si  l’on  tient  compte  du  fait  que,  dans  l’intoxi- 
cation saturnine,  la  substance  nerveuse  renferme  une  quantité  de 
plomb  beaucoup  plus  forte  que  les  fibres  musculaires,  on  sera  amené 
à rattacher  plutôt  ces  phénomènes  à une  origine  nerveuse.  Quant  à la 
contraction  de  l’intestin,  dans  la  colique  de  plomb,  elle  me  parait  due 
à l’action  du  plomb  sur  les  nerfs  intestinaux  plutôt  que  sur  les  parois 
intestinales. 

Le  plomb  est  éliminé  en  faible  proportion  par  les  urines  et  probable- 
ment pour  une  large  part  par  le  mucus  du  canal  intestinal.  Le  plomb 
parait  entraver  l’élimination  de  l’acide  urique,  et,  de  fait,  à Londres, 
la  goutte  se  présente  fréquemment  chez  les  individus  qui  travaillent 
le  plomb. 

A dose  thérapeutique,  le  plomb  peut  être  administré  pendant  long- 
temps sans  provoquer  le  moindre  symptôme  d’empoisonnement  ; mais 
j’ai  observé,  comme  Garrod,  qu’il  suffit  parfois  de  l’ingestion  de  quel- 
ques doses  de  sel  plombique  pour  provoquer  un  accès  de  goutte  chez 
des  individus  atteints  de  cette  diathèse.  Inversément  l’intoxication 
saturnine  survient  facilement  chez  les  goutteux. 

Usages.  — On  applique  parfois  le  plomb  en  solution  sur  les  ecchy- 
moses et  les  contusions.  Les  applications  extérieures  apaisent  les 
démangeaisons  et  les  douleurs  du  prurit,  et  elles  restreignent  l’abon- 
dance des  sécrétions  dans  l’eczéma.  On  utilise  les  solutions  plom- 
biquesen  injections  dans  l’otorrhée,  la  vulvite  des  enfants,  la  gonor- 
rhée et  la  leucorrhée. 

On  administre  les  sels  de  saturne  à l’intérieur  dans  le  pyrosis,  dans 
da  diarrhée  et  la  dysentérie;  à raison  de  leur  action  astringente  sur  les 
vaisseaux,  on  les  utilise  contre  l’hématémèse,  l’hématurie,  l’hémopty- 
sie et  les  métrorrhagies.  On  les  a employés  encore  contre  les  palpi- 
tations cardiaques  avec  hypertrophie  du  cœur,  et  dans  l’anévrisme  de 
l’aorte. 

Plumbi  Oxiclum,  B.  et  U.  S.  P.  Oxyde  de  plomb.  PbO  ; 222,5. 

Propriétés  et  réactions.  — Il  se  présente  en  paillettes  d’une  couleur 
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rouge-brique  pâle;  il  est  lourd,  soluble,  sans  effervescence,  dans  les 
acides  nitrique  et  acétique  dilués. 


Préparations. 

Emplastrum  Plumbi.  Liquor  Plumbi  Sebacetatis. 

» Saponis  Fuscum.  Plumbi  acetas. 


Emplastrum  Plumbi.  Emplâtre  de  litharge.  — On  le  prépare  en 
chauffant  ensemble  de  l’oxyde  de  plomb  et  de  l’huile  d’olive.  C’est  du 
savon  de  plomb. 

Préparations. 


B.  P. 

Emplastrum  Ferri. 

» Galbani. 

» Hydrargyri. 

» Resinæ. 

» Saponis. 


U.  S.  P. 

Emplastrum  Ammoniaci  cum  Hvdrargyro. 
» Asafœtidæ. 

» Ferri. 

« Galbani. 

» Hydrargyri. 

» Opii. 

» Resinæ. 

» Saponis. 

Unguentum  Diaehylon. 


Usages.  — L’emplâtre  de  litharge  sert  à tenir  en  contact  les  bords 
des  plaies,  à protéger  les  surfaces  irritables  et  à exercer  sur  les  tissus 
une  compression  uniforme. 


Plumbi  Carbonas,  B.  et  U.  S.  P.  Carbonate  de  plomb.  (Pb  C03)2 
Pb(OH)2;  773,5. 

On  le  prépare  en  exposant  du  plomb  métallique  à des  vapeurs  de 
vinaigre  et  à l’acide  carbonique. 

Propriétés  et  réactions.  — Poudre  blanche,  pesante,  devenant  noire 
par  l’hydrogène  sulfuré,  insoluble  dans  l’eau,  soluble  avec  efferves- 
cence, mais  sans  donner  de  résidu,  dans  l’acide  acétique  dilué. 

Préparation. 

B.  et  U.  S.  P. 

Unguentum  Plumbi  Carbonatis  : 1 p.  pour  8 d’onguent  simple  (B.  P.). 

1 p.  pour  10  d'onguent  benzoïné  (U.  S.  P.). 


Usages.  — On  emploie  le  carbonate  de  plomb  en  applications  sur 
les  excoriations  de  la  peau,  les  hémorrhoïdes  et  les  ulcères.  L’onguent 
est  employé  dans  les  mêmes  conditions. 

Plumbi  Acetas , B.  et  U.  S.  P.  Acétate  de  plomb.  Pb  (C2H302)2  3 aq. 

On  prépare  l’acétate  de  plomb  en  dissolvant  l’oxyde  de  plomb  dans 
l’acide  acétique.  Il  se  présente  en  masse  cristallines  blanches,  légère- 
ment efflorescentes,  d’odeur  acétique,  de  saveur  styptique  et  sucrée. 

Dose.  — 5 à 25  centigrammes. 
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Préparations. 


Glyeerinnm  Plumbi  Subacetatis.  . . . 
Liquor  » » 

Pilula  Plumbi  cum  Opio 

Suppositoria  Plumbi  Composita  , . . 
Unguentum  » Acetatis 


B.  P. 


U.  S.  P. 

Liquor  Plumbi  Subacetatis. 


150  gr.  sur  500. 
3 p.  pour  4. 

1 p.  pour  5. 

1 p.  pour  38. 


Usages.  — C’est  le  sel  de  plomb  le  plus  employé.  Un  y a recours 
notamment,  en  applications  topiques,  dans  les  inflammations,  les 
ulcères,  l’ophtalmie  et  la  gonorrhée. 

B.  P.  Pilula  Plumbi  cum  Opio.  Ces  pilules  renferment  : 30  centigr.  d'acétate  de  plomb. 
5 centigr.  d'opium  et  5 centigr.  de  conserve  de  roses  sur  50  centigr.  de  masse  pilulaire. 
Dose.  — 15  à 30  centigr. 

Usages.  — C’est  un  puissant  astringent  que  l’on  emploie  dans  la 
diarrhée  rebelle  et  dans  l’hémoptysie. 

P.  B.  Suppositoria  Plumbi  Composita.  Chaque  suppositoire  renferme  5 centigr.  d'opium 
et  20  centigr.  d'acétate  de  plomb. 

Usages.  — On  emploie  ces  suppositoires  dans  les  hémorroïdes  et  la 
dysentérie  avec  ténesme,  de  même  que  dans  la  phtisie,  alors  qu’on 
désire  arrêter  les  crachements  de  sang  sans  troubler  les  fonctions 
digestives. 

B.  P.  Unguentum  Plumbi  Acetatis.  — Acétate  de  pb.,  75  centigr;  axonge,  30  gr. 

Usages.  — Cet  onguent  constitue  une  préparation  sédative  et  astrin- 
gente, que  l’on  emploie  à l’extérieur  dans  le  cas  d’ulcères,  d’excoria- 
tions, d’hémorroïdes  enflammées  et  douloureuses,  d’affections  cuta- 
nées prurigineuses,  d ’érésypèle,  de  brûlures,  de  contusions,  etc. 

Liquor  Plumbi  Subacetatis , B.  et  U.  S.  P.  Solution  de  sous-acétate  de 
plomb. 

Sous-acétate  de  plomb  dissous  dans  l’eau,  dans  la  proportion  de  24 
ou  25  p.  100. 

Préparation.  — On  fait  bouillir  ensemble  de  l’acétate  de  plomb,  de 
l’oxyde  de  plomb  en  poudre  et  de  l’eau  distillée. 

Propriétés  et  réactions.  — Liquide  clair,  incolore,  de  réaction  alca- 
line, d’une  saveur  astringente  et  sucrée,  devenant  trouble  à l’air  et 
donnant  avec  le  mucilage  de  gomme  arabique,  une  gelée  blanche 
et  opaque. 
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Préparations. 

B P.  U.  S.  P. 

Glycerinum  Plumbi  Subacetatis.  Ceratum  Plumbi  Sebacetatis. 

Liquor  » » Dilutus.  Linimentum  » » 

Liquor  » » Dilutus. 


Usages. — Kinger  a vanté  les  applications  de  cette  solution  dans  le 
pityriasis  et  l’eczéma;  il  l’associe  ù une  ou  deux  parties  en  poids  de 
glycérine,  dans  les  formes  légères  de  lupus,  alors  que  les  croûtes  ont 
été  enlevées.  Diluée,  et  associée  à de  la  liqueur  d’acétate  de  morphine, 
celle  solution  peut  être  employée  avec  avantage  en  applications  sur  les 
hémorroïdes  douloureuses. 

Ii.  P.  Glycerinum  Plumbi  Subacetatis.  — Mélange,  préparé  à chaud,  avec  de  l'acétate 
de  plomb,  de  la  glycérine  et  de  l’eau. 


B.  P.  Préparation  officinale. 

Unc/uentum  Glycerini  Plumbi  Subacetatis  : Glycérolé  de  sous-acétate  de  plomb,  1 ; 
paraffine  molle,  4 ; paraffine  dure,  1 1/3  p. 

Liquor  Plumbi  Subacetatis  Dilutus,  B.  et  U.  S.  P.  — Cette  solution  contient  : 8 gr.  de 
solution  plombique  et  8 gr.  d'alcool  rectifié  sur  300  gr.  d’eau  (B.  P.);  ou  bien  : 3 p.  de  la  solu- 
tion d'acétate  de  plomb  pour  97  p.  d'eau  (U.  S.  P.). 


Usages.  — Cette  solution  est  astringente  et  sédative;  on  l’emploie 
dans  les  affections  cutanées  prurigineuses,  contre  le  prurit  vulvaire  et 
la  leucorrhée. 

U.  S.  P.  Ceratum  Plumbi  Subacetatis  : 20  p.  de  la  solution  précédente  pour  80  p.  de 
cérat  camphré  (U.  S.  PJ.  — On  emploie  surtout  ce  cérat  contre  les  gerçures  et  les  ulcères  des 
mains, 

U S.  P.  Linimentum  Plumbi  Subacetatis.  — Elle  contient  : 40  p.  de  la  solution  de 
sous-acétate  pour  60  p.  d'huile  de  graines  de  coton.  — Mêmes  usages. 

Plumbi  Nitras , B.  et  U.  S.  P.  Azotate  de  plomb.  Pb  (Az  O,)., ; 330,5. 

On  le  prépare  en  dissolvant  à chaud  le  plomb  dans  l’acide  nitrique 
et  en  faisant  cristalliser. 

Propriétés  et  réactions.  — Il  se  présente  en  octaèdres  incolores, 
presque  opaques,  inaltérables,  de  saveur  stvptique  et  sucrée,  solubles 
dans  l’eau  et  l’alcool. 

Usages.  — Ce  composé  a été  employé  comme  désinfectant,  et  en 
application  sur  les  gerçures  des  mains,  des  lèvres  et  des  mamelons. 

Plumbi  lodiilum.  Iodure  de  plomb.  Pb  Joa;  459,7. 

Propriétés.  — Poudre  brillante,  d’un  jaune  ci  tri  n , pesante,  neutre, 
inodore  et  insipide,  peu  soluble  dans  l’eau,  très  soluble  dans  le  chlo- 
rhydrate d’ammoniaque. 
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Préparations. 

B.  P.  Emplastrum  Plumbi  Ioclicli  : 1 p.  pour  9 de  savon  et  d'emplàtre  résineux. 

Unguentum  Plumbi  lodidi,  B.  et  U.  S.  P.  1 p.  pour  8 d'onguent  simple  (B.  P.)  ; 1 p.  pour 
10  d'onguent  benzoïné. 

Usages.  — L’iodure  de  plomb  a été  employé  à l’extérieur  contre 
l'impétigo,  et  à titre  de  révulsif  dans  l’engorgement  scrofuleux  des 
ganglions. 

On  l’administre  à l’intérieur  contre  l’engorgement  des  ganglions  et 
de  la  rate.  En  ce  qui  concerne  l’hypertrophie  chronique  de  la  rate, 
l’iode  est  supposée  exercer  une  action  favorable  sur  les  corpuscules  de 
cet  organe,  en  même  temps  que  le  plomb  provoquerait  un  resserre- 
ment de  l’organe  en  agissant  sur  les  fibres  lisses  qui  entrent  dans  sa 
structure. 

ÉTAIN.  Sn.;  118. 

B.  P.  Étain. 

L’étain,  réduit  en  menus  fragments,  a été  autrefois  employé  comme 
anthelmintique,  à la  dose  de  15  grammes. 

Solution  (le  chlorure  d’étain.  Sn  Cl2. 

Usages.  — Ce  sel  a une  vive  affinité  pour  l’oxygène  et  le  chlore. 
Additionné  au  trichlorure  d’or,  il  donne  un  précipité  connu  sous  le 
nom  de  pourpre  de  Cassius. 

Les  sels  d’étain  ne  sont  plus  en  usage.  On  les  a administrés  encore 
contre  certaines  affections  nerveuses,  à la  place  du  zinc. 

Le  chlorure  d’étain  est  un  puissant  caustique. 

Dans  le  cas  d’empoisonnement  par  ce  composé,  faites  prendre 
beaucoup  de  lait  et  administrez  les  carbonates  alcalins. 


CHAPITRE  XXVII. 


CLASSE  V. 

Éléments  penta-atomiques. 


Azote,  Pli osphore,  Vanadium,  Arsenic,  Niobium,  Antimoine,  Tantale, 


Bismuth. 

Ces  corps  forment  avec  l’oxygène  et  avec  l’hydrogène  des  combinai- 


sons  analogues. 

l 

2 

3 

4 

5 

Azote  ...  Az. 

Az20 

Az202 

Az203 

Az204 

Az205 

AzH3 

Phosphore.  Ph. 

Ph2Oj 

Ph205 

PhH3 

Vanadium  . V. 

V20 

V202 

v203 

v2o4 

v2o5 

Arsenic  . . As. 

As203 

As205 

AsH3 

Antimoine.  Sb. 

Sh203 

Sb205 

SbH3 

Bismuth  . . Bi. 

Bi203 

Bi2Oa 

AZOTE.  Az;  U. 

Au  point  de  vue  chimique,  l’azote  est  inactif  et  se  combine  difficile- 
ment aux  autres  corps.  L’azote  est  inactif  aussi  au  point  de  vue  phy- 
siologique, mais  il  produit  l’anesthésie  en  chassant  l’oxygène;  d’autre 
part,  l’acide  carbonique  étant  constamment  écarté  par  les  inhalations 
d’azote,  les  symptômes  irritatoires  de  l’asphyxie,  dus  à l’action  de  cet 
acide,  font  complètement  défaut. 

Trois  oxydes  de  l’azote,  Az20,  Az^O,  et  Az205  peuvent  se  combiner  à 
l’eau  ou  aux  oxydes  métalliques,  pour  former  : 

1.  L'acide  hyponitreux.  H20Az02  ou  HAzO  et  l’hyponitrile.  K20Az20  ou  KAzO. 

2.  » nitreux  . . . H20Az203  ou  HAz02  et  le  nitrite  . . K20Az203  ou  KAz02. 

2.  » nitrique.  . . H20Az205  ou  HAz03  et  le  nitrate  . . K20Az205  ou  KAzOô. 

Les  combinaisons  acides  que  forme  l’azote  avec  l’oxygène  ressem- 
blent celles  du  phosphore  et  de  l’arsenic  en  ce  que  les  nitrites  sont 
plus  actifs  que  les  nitrates,  tout  comme  les  phosphites  et  les  arsenites 
sont  plus  énergiques  que  les  phosphates  et  les  arséniates.  En  ce  qui 
concerne  les  nitrites,  c’est  le  nitrite  d’amyle  qui  a été  étudié  en  premier 
lieu  ; en  1869  et  1870,  j’ai  pu  constater  ù la  suite  de  B.  W.  Richardson, 
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par  des  expériences  que  j’ai  faites  dans  le  laboratoire  du  professeur 
Ludwig,  que  le  nitrite  d’éthyle  et  le  nitrite  de  sodium  exercent  sur  la 
tension  vasculaire  une  action  identique,  à l’énergie  près,  ù celle  du 
nitrite  d’amvle.  Ultérieurement,  j’ai  trouvé,  avec  le  docteur  Gresswell, 
que  les  nitrites  de  propyle  et  de  butyle  ont  aussi  une  action  ana- 
logue et  que  tous  les  nitrites  sont  des  poisons  musculaires.  M.  Tait 
et  moi  avons  constaté  que  la  nitroglycérine  a une  action  analogue 
à celle  des  nitrites,  tant  au  point  de  vue  des  effets  qu’elle  détermine 
sur  la  pression  sanguine  que  du  changement  de  coloration  qu’elle 
fait  subir  au  sang.  La  céphalalgie  violente  produite  par  la  nitroglycé- 
rine ne  nous  permet  pas  d’employer  ce  remède  dans  le  traitement  des 
maladies. 

Oxyde  nitreux.  Gaz  hilarant.  Az,0. 

Préparation.  — On  l’obtient  en  décomposant  par  la  chaleur  le  nitrate 
d’ammoniaque. 

Action  physiologique.  — Les  inhalations  du  protoxyde  d’azote  mêlé  à 
l’air  déterminent  d’abord  une  courte  période  d’excitation,  avec  envie 
de  rire,  de  danser,  de  chanter,  de  crier  et  parfois  avec  propensions 
belliqueuses. 

Respiré  pur,  il  produit  d’abord  un  sentiment  de  suractivité  circula- 
toire et  une  sensation  de  chaleur  par  tout  le  corps  avec  de  légers  bour- 
donnements dans  les  oreilles.  Si  l’on  cesse  les  inhalations  à ce  moment, 
le  sujet  revient  à lui  fort  rapidement,  mais  il  arrive  que  l’on  voit  se 
reproduire  les  phénomènes  d’excitation  que  l’on  observe  après  l’admi- 
nistration du  gaz  mêlé  à l’oxygène. 

M’étant  un  jour  administré  à moi-même  les  inhalations  de  protoxyde 
d’azote  pur,  je  perçus  d’abord  une  légère  sensation  de  chaleur  à la 
peau  et  des  bourdonnements  dans  la  tête.  Croyant  que  le  moment  était 
venu  de  cesser  les  inhalations,  je  retirai  le  masque  de  l’inhalateur. 
Après  avoir  respiré  quelques  bouffées  d’air  frais  je  remarquai,  en  vou- 
lant parler,  que  l’articulation  des  mots  était  difficile  et  hésitante.  A ce 
moment,  je  sentis  comme  un  choc  électrique  me  traverser  l’épine  dor- 
sale, et  je  fus  pris  aussitôt  après  d’un  désir  insurmontable  de  rire,  de 
sauter  et  de  jeter  les  bras  en  l’air.  Tout  en  étant  incapable  de  surveiller 
mes  mouvements,  je  savais  parfaitement  que  mes  actes  prêtaient  à rire 
et  j’étais  tout  étonné  de  voir  que  deux  de  mes  amis,  qui  assistaient  à 
cette  scène,  savaient  garder  leur  sérieux.  Après  une  ou  deux  minutes, 
les  effets  du  gaz  se  dissipèrent  subitement  et  complètement. 


778 


MATIÈRE  MÉDICALE  INORGANIQUE. 


Si  l’on  prolonge  les  inhalations,  la  sensibilité  consciente  s’efface 
graduellement;  la  vue,  l’ouïe  et  le  sens  du  toucher  s’émoussent,  et 
bientôt  l’inconscience  est  complète.  A ce  moment,  la  face  prend  géné- 
ralement une  teinte  livide.  Si  l’on  arrête  à temps  l’administration  du 
protoxyde  d’azote,  le  malade  revient  promptement  à lui;  parfois  il 
accuse  au  réveil  un  peu  de  céphalalgie,  mais  on  n’observe  jamais  après 
l’anesthésie  complète  les  accès  de  gaieté  qui  succèdent  à l’administra- 
tion de  faibles  quantités  du  gaz  anesthésique. 

Usages. — Le  protoxyde  d’azote  peutêtre  utilisé  comme  anesthésique, 
mais  seulement  pour  les  opérations  d’une  exécution  rapide,  telles  que 
l’extraction  des  dents  et  l’avulsion  des  ongles  incarnés. 

Mode  d'administration.  — On  peut  se  servir  avantageusement  d’un 
llacon  en  fer,  dans  lequel  le  gaz  est  condensé,  et  d’un  masque  qui 
embrasse  exactement  le  nez  et  la  bouche  du  patient  et  dans  lequel  le 
protoxyde  d’azote  arrive  par  un  tube. 

PHOSPHORE.  Ph.;  31. 

On  l’obtient  à l’aide  des  os,  par  le  procédé  suivant  : on  les  traite 
d’abord  par  l’acide  sulfurique  : le  sulfate  de  calcium  précipite  et  le 
phosphate  acide  de  calcium  reste  en  solution.  On  filtre  et  on  évapore 
la  solution,  et  on  distille  sur  du  charbon  animal  pour  entraîner  l’oxy- 
gène. Le  phosphore  distille  et  est  condensé  sous  eau. 

Propriétés. — Substance  solide,  semi-transparente,  jaunâtre,  cireuse. 
Exposé  à l’air,  le  phosphore  dégage  des  vapeurs  lumineuses  dans 
l’obscurité  et  d’odeur  alliacée. 


Préparations. 

B.  P.  DOSE. 

Pilula  Phosphori  (prép.  avec  du  baume  de  tolu.  de  la  cire  jaune 

et  du  savon.  Elles  contiennent  2 miligr.  sur  30  centigr.) 10  à 25  ccntigr. 

Oleum  Phosphoratum  (1  p.  pour  100  p.  d'huile  d'amandes).  . . 1 à 10  gouttes. 

U.  S.  P.  DOSE. 

Pilulœ  Phosphori  (1/2  milligr.  par  pilule) là  5 pilules. 

Oleum  Phosphoratum  (1  pour  100) là  5 gouttes. 


Action  du  phosphore.  — Le  protoplasme  vivant  jouit  de  la  propriété 
d’oxyder  tous  les  éléments  de  ce  groupe,  et  de  réduire  les  produits  de 
celte  oxydation  (Binz).  Le  pouvoir  oxydant  et  réducteur  du  phosphore 
est  plus  énergique  que  celui  de  l’azote,  et  la  substitution  du  phosphore 
â l’azote  dans  le  protoplasme  active  les  échanges  nutritifs  de  la  cellule. 
Le  phosphore  passe  dans  le  sang,  sans  subir  de  modifications,  et  il  est 
éliminé  par  les  reins  sous  forme  de  phosphore  ou  d’acide  phosphorique. 
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A faibles  doses  déjà , le  phosphore  augmente  la  formation  du  tissu 
fibreux  du  foie ; à doses  plus  petites  encore,  et  incapables  d’exercer 
une  action  sur  le  foie  ou  sur  l’estomac,  il  agit  sur  le  tissu  osseux. 

L’action  du  phosphore  sur  les  os  a été  parfaitement  mise  en  lumière 
par  Wagner.  Administré  à de  jeunes  animaux,  il  rend  les  os  plus 
denses  qu’à  l’état  normal  ; le  tissu  spongieux  de  nouvelle  formation 
ressemble  au  tissu  compacte  des  os  longs.  Si  l’on  prolonge  l’emploi 
du  médicament,  le  tissu  spongieux  formé  antérieurement  dans  les  os 
longs  est  résorbé  ; quant  au  tissu  spongieux  des  épiphyses,  il  est  peu  à 
peu  remplacé  par  du  tissu  osseux  compacte.  A une  période  plus  avan- 
cée encore  de  l’administration  du  remède,  le  tissu  compacte  se  résorbe 
également  et  sert  à la  formation  de  la  cavité  des  os  longs. 

Chez  les  animaux  dont  la  croissance  est  achevée,  les  os  deviennent 
également  plus  compactes;  cet  effet  est  surtout  manifeste  chez  les 
poulets,  dont  la  cavité  des  os  se  comble,  au  point  que  les  os  longs  sont 
peu  à peu  transformés  en  tiges  rigides.  Les  effets  du  phosphore  ne 
sont  , pas  dus  à un  excès  de  formation  de  phosphates;  ils  résultent 
d’une  excitation  directe  du  phosphore  sur  la  croissance  du  tissu  osseux. 
En  effet  Wegner,  ayant  fait  ingérer  du  phosphore  à des  animaux  en 
inanition  presque  complète  de  phosphates,  observa  qu’il  se  formait 
chez  eux  la  même  substance  osseuse  compacte,  avec  cette  différence 
toutefois  que  l’os,  au  lieu  d’être  dur,  devenait  mou  comme  dans  le 
rachitisme.  Chez  les  ouvriers  exposés  aux  vapeurs  de  phosphore, 
notamment  chez  ceux  qui  sont  employés  à la  fabrication  des  allumettes, 
on  observe  fréquemment  la  carie  du  maxillaire  inférieur.  Cet  accident 
est  dû  à l’action  directe  des  vapeurs  de  phosphore  sur  l’os.  En  effet, 
on  ne  l’observe  pas  en  mettant  à nu  un  os  d’animal  nourri  au  préalable 
par  le  phosphore,  tandis  que  la  carie  se  montre  dans  les  os  dénudés  et 
exposés  aux  vapeurs  de  phosphore.  Du  reste,  la  carie  de  la  mâchoire 
inférieure  ne  se  montre  que  chez  les  ouvriers  ayant  des  dents 
cariées. 

Administré  à dose  plus  élevée  que  celle  qui  est  strictement  néces- 
saire pour  rendre  plus  dense  le  tissu  osseux,  le  phosphore  paraît 
porter  son  action  sur  le  tissu  conjonctif  de  V estomac  et  du  foie ; il  déter- 
mine l’inflammation  chronique  de  ces  organes,  avec  atrophie  des  cel- 
lules sécrétoires  et  cirrhose  du  foie. 

A dose  toxique,  le  phosphore  provoque  de  la  gastro-entérite,  avec 
vomissements  d’odeur  alliacée,  formés  de  bile  et  renfermant  parfois 
du  sang.  Ces  vomissements  sont  parfois  phosphorescents.  Après 
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24  ou  36  heures,  l’inflammation  gastro-intestinale  s’arrête  et  le  malade 
ne  se  plaint  plus  que  de  douleurs  erratiques  dans  les  membres  et  dans 
les  reins.  Mais  pendant  ce  temps,  le  foie,  l’estomac  et  les  reins  subissent 
la  dégénérescence  graisseuse,  et  il  arrive  qu’après  deux  ou  trois  jours, 
le  malade  meurt  subitement;  plus  souvent  il  survient  de  l’ictère  au 
second  ou  au  troisième  jour  et  les  urines  contiennent  de  la  bile  et  souvent 
de  l’albumine.  Assez  fréquemment  on  observe  des  vomissements  et  de 
la  diarrhée,  de  la  céphalalgie,  de  l’insomnie,  du  délire,  du  coma  et 
puis  la  mort  sans  convulsions.  Lorsque  l’empoisonnement  est  moins 
aigu,  on  observe  surtout  les  effets  de  la  dégénérescence  graisseuse  des 
vaisseaux  : hémorragies  de  l’estomac,  de  l’intestin,  du  nez,  des  pou- 
mons, de  la  vessie,  de  l’utérus  et  des  oreilles,  et  ecchymoses  à la  surface 
du  corps.  Finalement,  le  malade  succombe  à l’anémie  et  à l’affaiblis- 
sement. 

Le  traitement  de  l’empoisonnement  par  le  phosphore  consiste  à 
vider  l’estomac  par  la  pompe  stomacale,  ou  par  l’administration  du 
sulfate  de  cuivre  et  à faire  prendre  au  malade  de  l’essence  oxygénée  de 
térébenthine,  à la  dose,  répétée  quatre  fois  à quinze  minutes  d’inter- 
valle, de  40  gouttes  dans  un  mucilage. 

La  dégénérescence  graisseuse  produite  par  le  phosphore  paraît  due 
à une  scission  plus  rapide  des  tissus  albumineux,  et  à une  oxydation 
insuffisante  des  produits  de  dédoublement  de  l’albumine.  En  effet, 
Voit  et  Bauer  ont  produit  la  dégénérescence  graisseuse  des  organes  en 
administrant  du  phosphore  à des  chiens,  à l’état  d’inanition  complète. 
La  graisse  trouvée  après  leur  mort  ne  pouvait  donc  pas  provenir  des 
aliments;  elle  ne  pouvait  pas  non  plus  provenir  de  la  graisse  déposée 
à d’autres  endroits  du  corps,  attendu  que  toute  la  graisse  en  dépôt 
avait  été  absorbée  avant  le  début  de  l’administration  du  médicament. 
Elle  devait  donc  avoir  été  formée  en  lieu  et  place  par  la  décomposition 
des  substances  albuminoïdes;  et  ce  qui  prouve  que  l’albumine  se 
scindait  plus  rapidement  qu’à  l’état  normal,  c’est  que  la  quantité 
d’urée  dans  l’urine  était  également  accrue,  tandis  que  les  oxydations  à 
l’intérieur  du  corps  étaient  diminuées,  comme  on  pouvait  en  juger  par 
la  quantité  d’oxygène  absorbé  et  d’acide  carbonique  exhalé.  Chez 
l’homme,  les  produits  de  destruction  de  l’albumine  étaient  souvent, 
au  lieu  d’urée,  de  la  leucine  et  de  la  thyrosine. 

Action  des  composés  du  phosphore.  L’acide  phosphorique,  ou  les 
aflinités  du  phosphore  sont  saturées  par  l’oxygène,  agit  uniquement 
comme  acide,  et  le  phosphate  de  soude  comme  alcalin.  Les  effets  de 
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l’acide  méta-  et  pyro-phosphorique  ressemblent  davantage  à ceux  de 
l’empoisonnement  phosphorique.  Le  pyrophosphale  de  soude  paralyse 
les  centres  nerveux  de  la  moelle  épinière  et  de  la  moelle  allongée,  et  il 
détermine  de  l’ivresse,  la  perte  de  l’activité  réflexe,  la  paralysie  et  la 
mort,  parfois  précédée  de  convulsions.  Il  abaisse  la  pression  sanguine 
chez  les  mammifères,  il  ralentit  tout  en  les  renforçant  les  battements 
du  cœur  de  la  grenouille  pour  les  arrêter  finalement  en  systole. 
Lorsque  la  mort  ne  survient  pas  à bref  délai,  on  observe  une  dégéné- 
rescence graisseuse  très  marquée  au  cœur,  dans  les  reins  et  un  peu 
moins  dans  le  foie.  Administré  par  le  canal  intestinal,  le  pyrophos- 
phate de  soude  ne  développe  pas  ses  effets  toxiques;  pour  les  obtenir 
il  est  nécessaire  de  recourir  aux  injections  intra-veineuses  ou  hypoder- 
miques. 

L'action  du  métaphosphate  de  soude  est  analogue,  mais  moins 
marquée. 

Usages.  — Le  phosphate  entre  pour  une  part  importante  dans  la 
structure  du  tissu  nerveux,  et  c'est  pour  ce  motif  qu’on  a cherché  à 
l’utiliser  dans  la  débilité  nerveuse,  les  névralgies,  l’insomnie,  la 
paralysie,  l’ataxie  locomotrice,  et  l’impuissance.  Il  rend  parfois 
service  dans  la  leucocythémie.  On  l’a  également  administré  dans 
l’ostéomalacie  et  dans  les  affections  chroniques  de  la  peau. 

Même  à petite  dose,  le  phosphore  produit  parfois  des  nausées  avec 
éructations  désagréables.  Aussi  faut-il  toujours  débuter  par  de  petites 
doses,  un  1/2  milligramme  par  exemple. 


RÉACTIONS  GÉNÉRALES  DE  L’ARSENIC,  DE  L’ANTIMOINE  ET  DU  BISMUTH. 


ARSENIC. 

ANTIMOINE. 

BISMUTH. 

Hydrogène  sul- 
furé. 

Précipité  jaune,  solu- 
ble danslesulfhydratc 
d'ammoniaque,  dont 
on  peut  le  reprécipiter 
par  les  acides. 

Précipité  rouge  ou 
rouge-brique,  soluble 
dans  le  sulfbydrate 
d’ammoniaque,  d’où 
on  peut  le  précipiter 
de  nouveau  par  les 
acides. 

Précipité  noir,  insolu- 
ble dans  le  sulfbydrate 
d'am. 

Eau. 

Une  forte  solution  d'un 
sel  d’antimoine  préci- 
pite dans  beaucoup 
d'eau  et  devient  oran- 
ge par  l'addition  d'hy- 
drogène sulfuré. 

Les  solutions  do  bis- 
muth donnent  un  pré-, 
cipité  noir  dans  les 
mêmes  conditions. 
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ARSENIUM  (ARSENIC).  As;  75. 

L’arsenic  métallique  n’est  pas  usité  en  médecine.  C’est  un  métal 
d’un  gris  noir,  cristallin,  cassant,  et  qui,  chauffé,  dégage  des  vapeurs 
d’odeur  alliacée.  L’arsenic  est  très  léger.  Poids  spécifique,  5,8.  Il  est 
très  volatile.  Il  donne  deux  espèces  de  sels  : des  sels  arsénieux,  où  il 
estimaient,  et  des  sels  arséniques,  où  il  est  pentatomique.  L’oxyde 
arsénieux,  As203,  appelé  d’ordinaire  acide  arsénieux,  forme  des  arsé- 
nites;  l’oxyde  arsénique,  As205,  ou  acide  arsénique,  forme  des  arsé- 
niates. 

Étal  naturel  et  préparation . — L’arsenic  se  rencontre,  à l’état  natu- 
rel, combiné  à d’autres  métaux,  'à  l’oxygène  et  au  soufre.  Nous  avons 
déjà  fait  observer  qu’il  constitue  une  impureté  très  fréquente  dans  le 
soufre.  On  l’obtient  principalement  en  grillant  les  arséniures  de  fer, 
de  nickel  et  de  cobalt,  et  en  condensant  les  vapeurs  d’oxyde  arsénieux 
dans  un  long  tube  placé  horizontalement. 

Réactions  générales  de  l’acide  arsénieux.  — Il  donne,  avec  l’acide 
sulfhvdrique,  un  précipité  jaune,  surtout  manifeste  en  solution  acide. 
Avec  le  nitrate  d’argent,  il  donne  un  précipité  jaune-canari,  et  avec 
le  sulfate  de  cuivre,  un  précipité  vert  brillant  (vert  de  Scheele).  Ces 
deux  précipités  étant  très  solubles  dans  les  acides,  on  ne  les  obtient 
pas  avec  la  solution  aqueuse  d’acide  arsénieux,  car  une  certaine  quan- 
tité d’acide  est  mise  en  liberté  lors  de  la  réaction;  mais  il  suffit  de 
l’addition  d’un  peu  d’alcali  pour  obtenir  la  réaction.  D’autre  part,  ces 
deux  précipités  sont  très  solubles  dans  un  excès  d’ammoniaque  : aussi 
vaut-il  mieux,  afin  d’éviter  l’addition  d’ammoniaque  en  excès,  de  se 
servir,  comme  réactifs,  de  l’ammonio-nitrate  d’argent  et  de  l’ammonio- 
sulfate  de  cuivre,  que  d’ajouter  simultanément  de  l’ammoniaque  et  du 
nitrate  d’argent  ou  du  sulfate  de  cuivre. 

Les  arséniates  donnent,  avec  l’ammonio-nitrate  d’argent,  un  préci- 
pité rouge-brique;  on  peut  les  différencier  par  là  d’avec  les  arsénites. 

Action  générale  de  l'arsenic.  — L’arsenic,  comme  l’antimoine,  n’a 
pas  grande  affinité  pour  l’albumine,  et  il  ne  la  coagule  pas  ; cependant, 
appliqué  sur  le  derme  dénudé,  il  agit  comme  caustique  et  produit  une 
eschare.  Appliqué  à l’état  de  dilution  sur  de  grandes  surfaces,  l’arse- 
nic passe  dans  la  circulation  et  produit  les  effets  toxiques  dus  à son 
absorption.  Au  contraire,  quand  il  est  concentré,  il  produit  bientôt  une 
eschare,  qui  forme  une  barrière  à l’absorption  du  poison. 

L’arsenic  a une  saveur  un  peu  sucrée;  à petites  doses,  il  excite 
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Y estomac  et  éveille  l’appétit.  A dose  plus  forte,  il  a une  action  irritante  : 
coliques,  diarrhée,  selles  muqueuses,  parfois  teintes  de  sang.  A dose 
plus  massive  encore  : symptômes  cholériformes,  vomissements,  diar- 
rhée, finalement  selles  riziformes;  en  même  temps,  symptômes  de 
collapsus,  crampes  violentes,  altération  des  traits,  cyanose  : il  est  aisé 
de  confondre  l’empoisonnement  par  l’arsenic  avec  le  choléra  et  vice 
versa.  Il  y a transgurie,  priapisme;  parfois  anurie;  d’autres  fois,  les 
urines  sont  sanguinolentes.  La  conscience  reste  intacte,  jusqu’à  la 
mort. 

Dans  certains  cas,  tout  signe  d’inflammation  gastro-intestinale  fait 
défaut,  le  système  nerveux  est  seul  atteint,  et  le  malade  présente  des 
symptômes  de  coma,  très  analogues  à ceux  que  l’on  observe  dans 
l’empoisonnement  par  l’opium. 

Traitement  de  l’empoisonnement  par  l’arsenic  : favoriser  l’évacua- 
tion du  poison  par  la  pompe  stomacale;  faire  prendre  une  grande 
quantité  de  liquide  pour  diluer  le  poison,  et,  aussitôt  après,  des  vomi- 
tifs, tels  que  la  moutarde  et  le  sulfate  de  zinc,  si  les  liquides  avalés  ne 
sont  pas  immédiatement  rejetés  par  les  vomissements,  causés  par  l’ar- 
senic lui-même;  administrer  le  sesquioxyde  fer, à la  dose  d’une  cuiller 
à bouche,  de  dix  en  dix  minutes,  ou  de  l’alcool,  si  l’on  n’a  pas  sous  la 
main  le  sesquioxyde  de  fer  hydraté.  Ultérieurement  : les  émollients 
pour  calmer  l’irritation. 

L 'empoisonnement  chronique  par  l’arsenic  s’observe  chez  les  individus 
soumis  aux  vapeurs  arsenicales  provenant  des  papiers  peints,  des 
habits,  ou  de  toute  autre  substance  contenant  de  l’arsenic.  Lorsque 
l’arsenic  est  absorbé  par  les  poumons,  il  suffit  d’une  très  faible  quan- 
tité pour  déterminer  des  symptômes  d’empoisonnement.  On  observe 
alors,  en  premier  lieu,  une  augmentation  de  l’appétit,  puis  des 
coliques,  une  diarrhée  muqueuse  ou  dysentérique,  avec  grande 
prostration,  irritation  des  yeux,  écoulement  par  les  narines,  toux 
brève  et  sèche  ou  accompagnée  d’une  faible  expectoration,  langue 
blanche,  d’apparence  argentée.  Ces  symptômes  peuvent  persister  pen- 
dant des  mois  ou  même  des  années,  si  l’on  ne  parvient  pas  à en  décou- 
vrir la  cause;  il  suffit  parfois  alors  de  détruire  un  papier  peint  suspect, 
pour  voir  tous  les  phénomènes  cesser  : la  cause  du  mal  est  ainsi 
reconnue. 

Lorsqu’on  prend  l’arsenic  à l’intérieur  pendant  longtemps,  il  sur- 
vient une  sorte  de  tolérance  à l’égard  du  médicament,  tout  comme  à 
l’égard  de  l’antimoine.  C’est  ce  que  l’on  peut  constater  chez  les  arsé- 
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nicophages  de  Styrie,  qui  commencent  par  de  petites  quantités,  aug- 
mentent peu  ù peu  la  dose,  el  finissent  par  pouvoir  avaler,  en  toute 
sécurité,  30  centigrammes  d’arsenic  à la  fois.  Immédiatement  après 
l’absorption  de  la  dose  d’arsenic,  ils  s’abtiennent  en  général  de  bois- 
sons : de  cette  façon,  l’arsenic  est  sans  doute  lentement  absorbé  par  la 
muqueuse  gastrique  et  rapidement  évacué.  Le  docteur  Craig  Maclagan 
trouva  une  forte  quantité  d’arsenic  dans  les  urinesqu’un  arsénicophage, 
bien  connu,  rendit  après  avoir  pris  sa  dose  ordinaire  de  poison.  Il  paraît 
que  les  arsénicophagesde  la  Slyrie  sont  capables  d’exercices  corporels 
extaordinaires,  ils  gravissent  les  montagnes,  sans  être  hors  d’haleine. 
Si  l’augmentation  de  la  dose  d’arsenic  absorbée  a lieu  trop  rapidement, 
il  survient  des  accidents  parfois  mortels,  mais  une  fois  que  la  coutume 
est  établie,  on  n’observe  plus  aucun  symptôme  d’arsénicisme.  Les 
arsénicophages  sont  alertes,  vigoureux,  et  ils  vivent  très  longtemps. 

Après  son  absorption  et  son  passage  dans  le  sang,  l’arsenic  semble 
modifier  les  échanges  nutritifs.  Une  solution  d’acide  arsénieux,  ajoutée 
à du  sang,  prévient  la  coagulation  ainsi  que  la  putréfaction  de 
ce  liquide  et  aide  à maintenir  la  forme  des  globules  rouges.  Placés 
dans  une  solution  très  diluée  d’arsenic,  les  nerfs  et  les  muscles  excisés 
de  la  grenouille  conservent  plus  longtemps  leur  irritabilité. 

Administré  à haute  dose  et  pendant  longtemps,  l’arsenic  détermine 
la  dégénérescence  graisseuse  du  foie  et  d’autres  organes;  le  glycogène 
disparait  du  foie,  et  la  piqûre  du  quatrième  ventricule  ne  rend  plus 
glycosurique. 

A faible  dose,  l’arsenic  accélère  le  pouls  ; à dose  plus  forte,  il  affaiblit 
le  pouls  et  la  tension  sanguine.  Le  cœur  du  cheval  bat  plus  lentement 
et  s’arrête  finalement  en  diastole.  Ce  phénomène  semble  dû  à la  para- 
lysie des  ganglions  moteurs,  car  la  substance  musculaire  elle-même 
continue  ît  répondre  par  des  contractions  à l’irritation  directe.  Chez 
les  animaux  à sang  chaud,  l’irritabilité  du  cœur  semble  prolongée  : 
cet  organe  continue  à battre  pendant  plusieurs  heures  encore,  après 
la  mort  de  l’animal.  Ce  phénomène  serait  dû,  d’après  Küntzer,  au 
ralentissement  des  échanges  nutritifs  dans  le  cœur  des  mammifères, 
qui  deviendrait  ainsi  semblable  îi  celui  des  animaux  à sang  froid.  Chez 
les  animaux,  l’arsenic  abaisse  la  pression  sanguine  dès  le  début,  en  par- 
tie probablement  parce  qu’il  diminue  l’activité  de  l’organe  central, 
mais  surtout  parce  qu’il  paralyse  les  nerfs  splanchniques  et  qu’il 
produit  la  dilatation  des  vaisseaux  abdominaux.  Chez  la  grenouille, 
l’arsenic  détermine  en  apparence  la  paralysie,  phénomène  qui  semble 
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dû  à une  diminution  de  la  sensibilité  de  la  substance  grise  des 
cornes  postérieures  de  la  moelle,  attendu  que  les  muscles  et  les  nerfs 
conservent  leur  excitabilité,  et  que  l’animal,  tout  en  restant  immobile 
quand  on  le  pince,  se  meut  et  se  retourne  quand  il  est  placé  sur  le 
dos.  La  substance  blanche  des  colonnes  postérieures,  qui,  d’après 
Schiff,  transmet  les  sensations  musculaires,  resterait  intacte,  tandis 
que  la  substance  grise,  où  sont  reçues  les  sensations  douloureuses, 
serait  complètement  paralysée. 

On  voit  parfois  apparaître,  après  le  stade  aigu  de  l’empoisonnement 
par  l’arsenic,  la  paralysie  d’un  ou  de  plusieurs  membres.  Les  muscles 
extenseurs  sont  plus  fréquemment  atteints  que  les  fléchisseurs.  Cette 
paralysie,  ordinairement  temporaire,  est  parfois  aussi  permanente. 

L’arsenic  exerce  une  action  toute  particulière  sur  la  peau.  Ringer 
etMurrell  ont  remarqué  que,  quelques  heures  déjà  après  l’administra- 
tion de  doses  toxiques  d’arsenic,  on  peut  enlever  avec  la  plus  grande 
facilité  la  peau  à une  grenouille.  Nunn  explique  ce  phénomène  par 
l’amollissement  du  protoplasme  unissant  des  cellules  basales  de  l’épi- 
derme : celui-ci  ne  restait  ainsi  attaché  au  derme  que  par  quelques 
filaments  protoplasmatiques  (tîg.  131  et  132). 


Fig.  169.  — Coupe  transversale  de  l’épiderme 
normal  de  la  grenouille,  a,  Rangée  de  cel- 
lules basales  b,  Réseau  de  Malphigi.  c,  Zone 
intermédiaire,  e,  Couche  cornée,  f.  Tissu 
connectif  unissant  le  derme  à l'épiderme. 
(D'après  Nunn). 


Fig.  170.  — Coupe  transversale  de  l'épiderme 
d'une  grenouille  empoisonnée  par  l'arsenic. 
b,  Vacuole  dans  le  protoplasme  unissant  des 
cellules  basales,  a,  Vacuoles  plus  larges  : 
les  cellules  basales  no  sont  plus  attachées 
au  derme  que  par  de  minces  trainées  proto- 
plasmatiques. (Idem). 


D’autres  cellules  épithéliales  sont  également  atteintes  : Cornil  a 
trouvé  la  dégénérescence  graisseuse  de  l’épithélium  délimitant  des 
alvéoles  pulmonaires , chez  les  animaux  empoisonnés  par  l’arsenic 
(fig.  133). 

L’arsenic  est  éliminé  principalement  avec  les  urines,  moins  avec  la 
bile,  et  moins  encore  avec  les  sueurs.  Son  élimination  par  les  urines  est 
très  rapide. 
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Usages.  — On  a employé  l’arsenic  comme  topique,  dans  le  traitement 
du  cancer;  ce  médicament  forme  la  base  de  la  plupart  des  remèdes 
secrets,  usités  contre  le  cancer.  Tel  est,  par  exemple,  le  vieux  remède 
suivant  ; 

Acide  arsénieux 4 grammes. 

Cinabre 4 grammes. 

Cendres  de  vieux  cuir  ....  50  centigr. 

Sang  dragon 70  centigr. 

Pour  bien  détruire  le  cancer,  une  pâte  doit  renfermer  au  moins  un 
cinquième  d’arsenic.  11  convient  de  ne  pas  appliquer  la  pâte  sur 
de  trop  larges  surfaces  â la  fois. 

On  administre  l’arsenic  à l’intérieur,  en  vue  de  son  action  locale, 
tonique  et  astringente,  sur  l’intestin,  en  vue  de  l'influence  qu’il  exerce 
sur  les  échanges  nutritifs,  ou  de  son  action  tonique  et  antispasmodique 
dans  les  maladies  nerveuses. 

A petite  dose,  l’arsenic  excite  l’appétit,  il  calme  les  douleurs  d’esto- 
mac et  arrête  les  vomissements.  On  peut  également  le  donner  dans  la 
dyspepsie  irritative,  la  gastralgie,  le  pyrosis,  les  vomissements  des 
buveurs  d’alcool,  et  l uit  ère  rond  de  l’estomac.  Ringerle  vante  égale- 
ment contre  la  régurgitation  des  aliments,  non  précédée  de  nausées. 
L’arsenic  rend  de  précieux  services  dans  la  diarrhée  qui  survient  pen- 
dant ou  immédiatement  après  les  repas,  soit  chez  les  enfants  ou  chez 
les  adultes. 

L’arsenic  est  un  anli périodique  puissant, 
pouvant  presque  rivaliser  avec  la  quinine. 
Celle-ci  mérite  la  préférence  dans  les  cas 
où  l’intermittence  est  nettement  dessinée, 
mais  l’arsenic  est  tout  aussi  efficace  ou 
même  plus  efficace  que  la  quinine  contre 
les  manifestations  irrégulières  de  la  mala- 


ria : céphalalgie,  névralgie,  etc.,  qui  sont 
connues  sous  le  nom  de  fièvre  intermit- 
tente larvée. 

L’arsenic  est  parfois  utile  dans  le  rhu- 


Fig.  171.  — Coupe  du  poumon, 
durci  dans  l'acide  osmique,  d’un 
cobaye  empoisonné  pur  l'arsenic. 

Les  capillaires  v font  saillie  dans 
la  cavité  des  alvéoles  et  sont 
gorgés  de  globules  rouges.  Le  matisuie  et  la  goutte  chroniques;  ses  effets 
protoplasme  a des  cellules  épi- 
théliales est  criblé  de  granula- 
tions de  graisse.  Les  noyaux 
sont  demeurés  intacts.  (D'après 
Cornil.) 


sont  parfois  réellement  merveilleux  dans 
le  cas  de  névralgie,  quelle  qu’en  soit  l’ori- 


On  a eu  recours  à l’arsenic,  non  seulement  dans  le  tic  nerveux  et 
l’hémicranie,  mais  aussi  dans  les  affections  nerveuses  spasmodiques, 


MATIÈRE  MÉDICALE  INORGANIQUE. 


78 


telles  que  l’angine  de  poitrine,  la  chorée,  l’épilepsie,  la  coqueluche  et 
l’âsthme.  Ce  médicament  est  réellement  utile  parfois  dans  la  fièvre  de 
foin  et  dans  le  coryza  spasmodique  survenant  chez  des  individus 
exposés  à la  poussière,  ou  à la  suite  de  toute  autre  cause.  On  a eu 
recours  à l’arsenic  dans  la  bronchite  chronique  avec  expectoration 
abondante  et  dans  le  catarrhe  ordinaire  des  voies  bronchiques  sans 
élévation  appréciable  de  la  température. 

L’arsenic  semble  très  utile,  au  début  de  la  phtisie.  J’ai  vu  disparaître 
entièrement,  chez  un  individu  dont  les  antécédents  héréditaires  étaient 
détestables,  une  consolidation  pulmonaire  consécutive  ù une  pneu- 
monie catarrhale. 

Mode  d’action  probable  de  l’arsenic  dans  la  phtisie.  — Le  traitement 
de  la  phtisie  est  tellement  important  qu’il  nous  paraît  utile  de  discuter 
en  quelques  mots  le  mode  d’action  probable  de  l’arsenic  et  des  hypo- 
phosphili  s,  au  début  de  celte  affection.  Celle-ci  résulte,  selon  toute 
probabilité,  de  la  présence  d’un  bacille.  Pour  prendre  domicile  dans 
l’économie,  ce  bacille  a besoin  d’un  locus  niinoris  resistentiœ  : les 
variations  de  disposition  de  divers  individus  à l’égard  de  la  phtisie, 
ou  d’un  même  individu  à des  époques  différentes,  dépendent  pro- 
bablement de  l’absence  ou  de  la  présence  de  ces  points  faibles,  de 
ces  endroits  de  moindre  résistance.  Le  bacillus  tuberculosis  diffère  du 
bacillus  antliracis  et  autres,  en  ce  que  son  développement  est  fort 
lent  : en  culture  artificielle  sur  un  substratum  solide,  il  a besoin  de 
dix  jours  environ  pour  s’adapter  à ce  nouveau  terrain  et  pour  com- 
mencer à croître.  Appliqué  à la  surface  d’une  plaie,  ou  inhalé  dans 
les  poumons  d’une  personne  bien  portante,  le  microbe  de  la  tuber- 
culose ne  se  multiplie  pas  d’emblée  et  ne  produit  pas  immédiate- 
ment de  maladie,  comme  le  bacille  du  charbon  : il  est  d’ordinaire 
éliminé,  soit  à la  suite  de  lavages  de  la  plaie,  soit  avec  les  matières 
expectorées  des  poumons.  Il  ne  devient  dangereux  pour  l’organisme 
que  lorsqu’un  obstacle  s’oppose  à son  élimination.  Si,  au  lieu  d’être 
j mis  en  contact  avec  une  plaie  ouverte,  le  bacille  de  la  tuberculose  est 
injecté  sous  la  peau,  il  se  développe  après  quelque  temps  et  produit 
une  tuberculose,  locale  d’abord,  générale  dans  la  suite.  Il  en  est  pro- 
bablement pour  les  poumons  comme  pour  la  peau.  Le  bacille  de  la 
tuberculose  ne  trouve  pas  dans  les  poumons  d’un  individu  bien  portant 
d’endroit  propice  à sa  multiplication,  et  il  est  éliminé  avec  les  crachats. 
Il  en  est  autrement  lorsqu’une  partie  des  poumons  est  le  siège  d’une 
pneumonie  catarrhale  : le  noyau  de  tissu  pulmonaire  induré  constitue 
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un  endroit  favorable  au  développement  du  bacille  de  Koch,  et  plus 
longtemps  l'induration  persiste,  plus  grands  deviennent  les  dangers 
auxquels  l’organisme  est  exposé.  Dans  la  pneumonie  croupale,  l’exsu- 
dât qui  remplit  les  alvéoles  pulmonaires  est  constitué  en  majeure 
partie  de  fibrine,  plus  quelques  globules  blancs;  cet  exsudât  étant 
liquéfié  et  absorbé  très  rapidement,  la  pneumonie  loba  ire  n’est  que 
rarement  suivie  de  tuberculose.  Dans  la  pneumonie  catarrhale,  les 
alvéoles  pulmonaires  sont  remplis  de  cellules  épithéliales  provenant 
de  la  prolifération  des  parois  de  ces  alvéoles;  la  désorganisation  et  la 
résorption  de  ces  cellules  demande  beaucoup  plus  de  temps  et  les 
bacilles  de  la  tuberculose  y trouvent  pendant  longtemps  un  terrain 
favorable  à leur  prolifération.  Chose  étrange,  la  tuberculose,  qui  est 
due  selon  toute  probabilité  à la  présence  d’une  bactérie,  est  une  affec- 
tion manifestement  héréditaire;  elle  diffère  sous  ce  rapport  d’autres 
maladies,  dues  également  à des  organismes  inférieurs,  telles  que  le 
charbon,  la  malaria  et  la  fièvre  récurrente.  Cette  différence  peut  s’ex- 
pliquer probablement  par  la  lenteur  de  développement  du  bacille  de 
la  tuberculose  : un  repos  absolu  et  prolongé,  à l’endroit  par  où  le 
microbe  cherche  à envahir  l’organisme,  constituerait  une  condition 
indispensable  au  développement  de  la  tuberculose.  La  phtisie  n’est 
pas  héréditaire;  ce  qui  est  héréditaire,  c’est  l’aptitude  de  l’organisme  à 
subir  les  altérations  pulmonaires  indispensables  à la  croissance  des 
bacilles  de  Koch. 

Ce  bacille  a d’autant  moins  de  chances  de  vivre  et  de  se  développer, 
que  les  sécrétions  morbides  de  la  pneumonie  sont  éliminées  avec  plus 
de  rapidité  hors  des  poumons.  Il  est  probable  que  l’arsenic,  qui  déter- 
mine la  dégénérescence  graisseuse  de  cellules  épithéliales  normales 
tapissant  les  alvéoles  pulmonaires,  produit  une  désagrégation  analogue 
de  ces  cellules,  lorsqu’elles  remplissent  les  alvéoles  des  poumons. 
L’arsenic  active  la  désorganisation  et  par  conséquent  l’absorption  de 
ces  cellules,  il  empêche  ainsi  que  le  bacille  de  la  tuberculose  ne  trouve 
au  milieu  de  ces  produits  morbides,  les  conditions  propres  à son  déve- 
loppement et  ne  transforme  l’induration  catarrhale  des  poumons  en 
véritable  phtisie.  Les  hypophosphites  agissent  probablement  de  la 
même  façon.  Si  le  malade  se  trouve  en  un  endroit  où  il  n’y  a pas  de 
bacilles  de  la  tuberculose,  l’induration  peut  persister  pendant  long- 
temps sans  que  la  phtisie  s’en  suive  : de  là  les  avantages  des  voyages 
par  mer,  dans  les  cas  d’induration  pulmonaire  récente. 

Mode  d’administration.  — Lorsqu’on  recherche  faction  topique  de 


MATIÈRE  MÉDICALE  INORCANIQUE. 


789 


l’arsenic  sur  l’estomac  ou  sur  les  intestins,  il  convient  de  donner  le 
médicament,  à faibies  doses,  avant  les  repas;  si,  au  contraire,  on 
s’attache  à obtenir  les  effets  du  médicament  sur  d’autres  organes,  c’est 
aussitôt  après  les  repas  qu’il  convient  de  l’administrer. 

On  reconnaît  que  l’arsenic  développe  son  action  physiologique  et 
qu’il  est  temps  de  diminuer  les  doses  ou  même  de  cesser  l’administra- 
tion du  médicament,  à l’irritation  des  yeux,  à l’injection  des  conjonc- 
tives et  au  besoin  qu’éprouve  le  malade  de  se  frotter  les  yeux.  D’autres 
fois,  ce  sont  des  symptômes  du  côté  des  voies  digestives  qui  appa- 
raissent en  premier  lieu  : inappétence,  coliques  avec  tendance  à la 
diarrhée. 

L’arsenic  constitue  le  remède  le  plus  employé  à l’intérieur,  dans  les 
maladies  de  la  peau.  Il  est  contr’indiqué  dans  l’état  aigu,  parce  qu’il 
active  la  dégénérescence  des  cellules  épidermiques.  Le  stade  aigu 
passé,  on  administre  l’arsenic  jusqu’à  ce  que  la  maladie  cutanée  soit 
guérie,  ou  que  des  symptômes  de  conjonctivite  ou  d’irritation  gas- 
trique apparaissent.  On  diminue  alors  la  dose,  en  continuant  toutefois 
l'administration  du  médicament  jusqu’après  la  disparition  complète 
de  l’éruption  cutanée,  de  façon  à prévenir  toute  récidive. 

Acidum  arseniosum,  B.  et  U.  S.  P.  Acide  arsénieux.  As*  03;  197,8. 

C’est  un  anhydride  et  non  un  acide.  On  l’obtient  en  grillant  les  miné- 
rais  arsénifères,  et  on  purifie  par  sublimation. 

Caractères  et  réactions.  — 11  se  présente,  tantôt  en  masses  blanchâ- 
tres, offrant  d’ordinaire  un  aspect  stratifié,  dû  à l’opacité  variable  de 
ses  différentes  couches,  tantôt  sous  la  forme  d’une  poudre  blanche, 
pesante.  Sublimé  lentement  dans  un  tube  en  verre,  il  forme  de  petils 
octaèdres  brillants  et  transparents.  11  est  peu  soluble  dans  l’eau.  Sa 
solution  donne  avec  l’ammonio-nitrate  d’argent  un  précipité  jaune- 
canari,  insoluble  dans  l’eau,  mais  très  soluble  dans  l’ammoniaque  et 
l’acide  azotique.  Projeté  surdes  charbons  ardents,  il  répand  une  odeur 
alliacée. 

Impuretés.  — Gypse  et  chaux. 

Réactions  spéciales.  — Il  se  volatilise  complètement  à une  tempéra- 
ture inférieure  à 205°  C.  20  centigrammes  d’acide  arsénieux,  dissous 
dans  de  l’eau  bouillante  avec  40  centigrammes  de  bicarbonate  de 
soude,  décolorent  complètement  45  grammes  de  la  solution  titrée 
d’iode.  As.2Ü3-|-2H20+4Jo=^ As206-1-4AJo. 

Dose.  — 1 à 5 milligrammes  en  solution. 
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Préparations  de  l’acide  arsénieux. 


B.  P. 

Liquor  Arsenicalis. 

» Arsenici  Hydrochloricus. 


U.  S.  P. 

Liquor  Potassi  Arsenitis. 
Liquor  Acidi  Arseniosi. 


Préparations  de  l’acide  arsénique. 


Ferri  Arsenias. 
Sodii  Arsenias. 


» Arseniatis  Liquor. 


Liquor  arsenicalis . B.  P. 

Solution  arsénicale.  Solution  d' Arsenite  de  Potassium.  Solution  de  Fonder. 

C’est  une  solution  d’arsenite  et  de  carbonate  de  potassium,  aromatisée  avec  la  teinture 
composée  de  lavande. 

Elle  contient  une  partie  d’acide  arsénieux  sur  100  p.  d’eau,  c’est-à-dire  un  centigramme 
d’acide  arsenieux  par  gramme  de  liquide. 

Caractères.  — Liquide  rougeâtre,  de  réaction  alcaline,  dégageant  une  odeur  de  lavande. 

Réaction.  — Acidulée  d’acide  chlorhydrique,  la  liqueur  de  Fowler  donne,  avec  l’hydro- 
gène sulfuré,  un  précipité  jaune,  qui  est  surtout  manifeste  lorsque  la  solution  arsénicale  était 
diluée  au  préalable. 

Dose.  — 2 à 10  gouttes. 

Usage.  — La  liqueur  de  Fowler  est  la  préparation  arsénicale  la  plus 
souvent  employée.  On  peut  l’administrer  en  même  temps  que  les 
alcalis. 

Liquor  Arsenici  Hydrochloricus.  B.  P.;  Liquor  Acidi  Arseniosi,  U.  S.  P. 

Solution  d’arsenic  a l’acide  chlorhydrique . B.  P.: Solution  d'acide  arsénieux , U. S.  P. 
— Acide  arsénieux  5 grammes,  acide  chlorhydrique  8 grammes,  eau  distillée  600  grammes, 
B.  P.  ; 1 p.  d’acide  arsénieux,  et  2 p.  d’acide  chlorhydrique  dans  100  p.  d’eau,  U.  S.  P.  ; c’est 
une  solution  à 1 pour  100  dans  les  deux  pharmacopées. 

Caractères  et  Réactions.  — Liquide  incolore,  do  réaction  acide,  donnant  d’emblée  un 
précipité  jaune  avec  l’hydrogène  sulfuré. 

Dose.  — S à 10  gouttes. 

Usage.  — D’après  certains  auteurs,  cette  solution  serait  moins 
violente  que  la  précédente.  Garrod  n’est  pas  de  cet  avis.  On  peut  la 
donner  en  potion  avec  le  perchlorure  de  fer,  ou  avec  des  acides. 


Sodii  Arsenias , B.  et  U.  S.  P.  Arséniate  de  soude.  Na2HAs04 -j-7H2o; 
311,9. 


Préparation.  — On  l’obtient  par  la  fusion  de  l’acide  arsénieux  en 
présence  du  nitrate  et  du  carbonate  de  soude.  L’anhydride  arsénieux 
As203  s’oxyde  aux  dépens  du  nitrate  et  forme  As205  qui  se  combine  à la 
soude  pour  former  un  arséniate. 

Caractères  et  réactions.  — Prismes  incolores,  transparents,  solubles 
dans  l’eau;  la  solution  est  alcaline,  elle  donne  un  précipité  blanc  avec 
le  chlorure  de  baryum,  le  chlorure  de  calcium  et  le  sulfate  de  zinc,  et 
un  précipité  rouge-brique  avec  le  nitrate  d’argent  (arséniate).  Tous 
ces  précipités  se  dissolvent  dans  l’acide  nitrique. 

Dose.  — 4 à 8 milligrammes;  du  sel  desséché,  2 à 5 milligr. 


MATIÈRE  MÉDICALE  INORGANIQUE. 


791 


Préparation. 

B.  et  U.  S.  P. 

Liquor  Sodii  Arseniatis.  Elle  renferme  30  centigr.  du  sel  desséché,  pour  30  grammes 
d'eau,  soit  1 pour  100. 

Dose.  — Six  à douze  gouttes. 

Action.  — L’arséniate  de  soude  agit  comme  les  autres  préparations 
de  l’arsenic;  il  irrite  moins  l’estomac  et  peut  être  administré  à des 
doses  plus  élevées.  Il  produit,  comme  l’acide  arsénieux,  la  paralysie 
du  cerveau  et  de  la  moelle,  chez  la  grenouille;  seulement  il  est  moins 
énergique  (Ringer  et  Murrell). 

Usages.  — L’arséniate  de  soude  répond  aux  mêmes  indications  que 
l’acide  arsénieux.  C’est  peut-être  un  des  remèdes  les  plus  efficaces  que 
nous  ayons,  contre  les  névralgies. 

Arsenii  Iodidum,  B.  et  U.  S.  P.  lodure  d’arsenic;  As.lo3;  454,7. 

Préparation.  — Par  combinaison  directe  de  l’iode  et  de  l’arsenic 
métallique,  ou  en  évaporant  jusqu’à  siccité  un  mélange,  dans  l’eau, 
d’acide  arsénieux  et  d’acide  iodhydrique. 

Caractères.  — Petits  cristaux  oranges,  presque  entièrement  solubles 
dans  l’eau  et  l’alcool  rectifié.  La  solution  aqueuse  est  neutre  de  réac- 
tion, et  elle  donne  un  précipité  jaune  avec  l’hydrogène  sulfuré.  Chauffé 
dans  une  éprouvette,  l’iodure  d’arsenic  se  volatilise  presque  totale- 
ment, en  dégageant  des  vapeurs  violettes  d’iode. 

Usage.  — Il  est  employé  dans  les  maladies  de  la  peau. 

Dose.  — 2 milligrammes. 

Liquor  Arsedii  et  Hydrargyri  lodidi.  B.  et  U.  S.  P.  Solution  d’iodure 
d’arsenic  et  de  mercure.  Solution  de  Donovan. 

lodure  d’arsenic  et  iodure  rouge  de  mercure,  ana  2 grammes 
50  centigrammes,  eau  distillée  q.  s,  pour  faire  300  grammes  (B.  P.). 
Iodure  d’arsenic,  1;  deuloiodure  de  mercure,  1;  eau  q.  s.  pour  faire 
100  grammes. 

Caractères.  — Liquide  jaune  pâle,  de  saveur  métallique,  contenant 
à peu  près  1 p.  100  d’iodure  d’arsenic  et  d’iodure  mercurique. 

Incompatibilités.  — Les  solutions  d’opium  et  de  morphine. 

Usages.  — Maladies  de  la  peau,  syphilis,  rhumatisme,  douleurs  # 
nocturnes. 

Dose.  — 6 à 30  gouttes. 
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ANTIMOINE.  SI);  122. 

L’antimoine  forme  deux  sortes  de  sels,  des  sels  antimonieux  et  des 
antimoniques  : il  est  tantôt  tri-  et  tantôt  penta-valent. 

Sources  générales.  — L’antimoine  se  trouve  dans  la  nature  à l’état 
de  sulfure  noir  d’antimoine,  Sba  S3. 

Réactions  générales.  — L’antimoine  en  solution  acide  donne  avec 
l’hydrogène  sulfuré  un  précipité  orange.  En  versant  dans  de  l’eau 
simple  une  solution  concentrée  d’un  sel  d’antimoine,  du  chlorure  par 
exemple,  on  obtient  un  précipité  blanc,  qui  devient  orange  par  l’addi- 
tion d’hydrogène  sulfuré  : cette  réaction  est  caractéristique.  Le  préci- 
pité blanc  que  donnent  les  sels  de  bismuth,  en  de  semblables  circons- 
tances, devient  noir  par  l’addition  d’hydrogène  sulfuré. 

Le  chlorure  d’antimoine  en  solution  donne,  avec  la  potasse  ou  la 
soude,  un  précipité  blanc,  soluble  seulement  dans  un  excès  de  réactif, 
et  avec  l’ammoniaque,  un  précipité  blanc,  insoluble  dans  un  excès  de 
réactif.  En  présence  de  l’acide  tartrique,  le  précipité  se  dissout  dans 
un  faible  excès  de  potasse  ou  de  soude,  et  l’ammoniaque  ne  forme 
plus  qu’un  précipité  à peine  perceptible. 

Action  générale  de  l'antimoine.  — Les  sels  d’antimoine  se  combinent 
probablement  à l 'albumine,  mais  ils  ne  forment  pas  avec  cette 
substance  de  précipité,  en  solution  alcaline.  Il  faut  qu’ils  soient  en 
solution  acide  pour  produire  un  précipité  avec  l’albumine;  ils 
n’exercent  sur  les  tissus  d’action  irritante  que  lorsqu’ils  rencontrent 
des  sécrétions  acides,  par  exemple  dans  l’estomac  et  aux  orifices  de 
sortie  des  glandes  sudoripares. 

Le  chlorure  d’antimoine  détruit  la  peau  : c’est  un  caustique  puis- 
sant, qui  produit  des  eschares  profondes,  et  des  ulcérations  qui 
guérissent  lentement.  Les  autres  composés  d’antimoine  ne  produisent 
d’inflammation  qu’à  certains  points  isolés  : il  se  forme  des  papules, 
qui  se  transforment  en  pustules,  analogues  à celles  de  la  variole.  On 
observe  cette  éruption  pustuleuse  sur  la  gorge  de  personnes,  ayant 
pris  de  l’antimoine,  pendant  quelque  temps,  ou  à dose  toxique. 

Administré  à l’intérieur  à faible  dose,  l’antimoine  détermine  une 
légère  sensation  de  chaleur  dans  l’estomac,  et  il  augmente  un  peu  la 
sécrétion  sudorale;  à dose  plus  forte,  il  détermine  l’anorexie  et  l’état 
nauséeux,  avec  faiblesse  de  la  circulation,  et  sensation  de  grande 
faiblesse  et  d’anxiété.  En  même  temps,  il  y a augmentation  notable 
des  sécrétions,  non  seulement  de  la  sécrétion  sudorale,  mais  aussi  de  la 
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sécrétion  des  muqueuses  de  l’estomac,  de  l’intestin  et  des  voies  respi- 
ratoires. A dose  plus  élevée,  l’antimoine  détermine  des  vomissements, 
avec  faiblesse  du  pouls  et  relâchement  des  muscles  volontaires  et 
involontaires.  .4  dose  toxique,  on  voit  survenir  de  la  gastro-entérite, 
avec  diarrhée  profuse  et  collapsus  profond  : le  pouls  est  faible  et  très 
accéléré,  la  peau  est  froide  et  recouverte  de  sueurs  visqueuses,  la 
faiblesse  est  extrême,  il  y a des  crampes  aux  extrémités  : ces  symp- 
tômes, qui  ressemblent  à ceux  du  choléra  asiatique,  peuvent  être 
suivis  de  mort.  Celle-ci  est  parfois  précédée  de  délire,  de  convulsions 
et  de  spasmes  cloniques  ou  toniques. 

Le  traitement  de  l’empoisonnement  stibié  consiste  dans  l’adminis- 
tration du  tannin,  par  exemple  d’une  forte  infusion  de  thé  : celui-ci 
devient  plus  riche  en  matières  astringentes  par  l’addition  d’une 
petite  quantité  de  bicarbonate  de  soude.  On  peut  également  avoir 
recours  aux  infusions  d’écorce  de  chêne  ou  de  quinquina.  Le  lait  et 
les  boissons  mueilagineuses  sont  aussi  utiles.  On  administrera  les 
stimulants  diffusibles,  pour  combattre  le  collapsus. 

Comment  le  tartre  stibié  détermine-t-il  le  vomissement?  Cette 
question  a soulevé  de  vives  disputes.  L’antimoine  exerce  son  action 
émétique,  qu’on  l’injecte  dans  les  veines  ou  qu’on  l’administre  par  les 
voies  digestives.  Magendie,  ayant  remplacé  l’estomac  par  une  vessie  de 
porc,  remplie  de  liquide  et  attachée  à l’extrémité  inférieure  de  l’œso- 
phage, fit  une  injection  intra-veineuse  de  tartre  émétique,  et  vit 
survenir  des  efforts  de  vomissements  qui  furent  suivis  de  l’expulsion 
des  matières  renfermées  dans  cette  vessie.  Il  semblait  résulter  de  celte 
expérience  que  l’acte  du  vomissement  est  indépendant  des  mouve- 
ments du  viscère  stomacal,  et  que  pour  déterminer  des  vomissements, 
le  tartre  émétique  agit  sur  le  centre  des  vomissements  et  non  sur 
l’estomac.  On  a objecté  que  l’action  du  médicament  sur  ce  centre 
n’est  qu’indirecte,  réflexe;  on  a aussi  fait  remarquer  que,  même  après 
la  section  complète  de  l’estomac,  l’antimoine  charrié  par  le  sang,  peut 
venir  en  contact  avec  l’œsophage  et  les  intestins,  irriter  ces  viscères  et 
provoquer  des  vomissements,  d’une  manière  réllexe.  Cette  hypothèse 
semble  défectueuse,  attendu  que  les  sels  stibiés  n’ont  qu’une  action 
relativement  faible  sur  des  organes,  tels  que  l’œsophage  et  les  inles- 
! tins,  dont  la  réaction  est  alcaline,  et  non  acide  comme  celle  de 
! l’estomac. 

Il  est  probable  que  le  tartre  émétique  détermine  des  vomissements 
par  action  directe  sur  le  centre  nerveux  du  bulbe  rachidien  qui 
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préside  à l’acte  du  vomissement;  il  est  probable  également  que  le 
tartre  stibié  peut  exercer  sur  ce  centre  une  action  irritante,  par 
l’intermédiaire  de  l’estomac.  En  effet,  on  a observé  que  ce  médica- 
ment, injecté  dans  les  veines,  est  éliminé  par  la  muqueuse  de 
l’estomac  et  peut  exercer  son  action  sur  ce  viscère,  tout  comme 
s’il  avait  été  directement  administré  par  les  voies  digestives.  Si  les 
effets  émétiques  de  l'antimoine  proviennent  principalement  de  l’action 
irritante  qu’il  exerce  sur  l’estomac,  il  doit  suffire,  quand  l’émétique  est 
directement  ingéré  dans  l’estomac,  d’une  dose  moindre  que  quand 
il  est  employé  en  injection  intra-veineuse  : en  effet,  dans  le  premier 
cas,  la  quantité  d'émétique  employée  atteint  toute  entière  et  tout  en 
une  fois  la  muqueuse  gastrique;  dans  le  second  cas  au  contraire,  une 
fraction  seulement  de  la  quantité  d’émétique  injectée  dans  les  veines 
vient  en  contact  avec  l’estomac,  et  il  faut  un  certain  temps  avant  que  le 
médicament  se  soit  accumulé  dans  la  muqueuse  gastrique  en  quantité 
suffisante  pour  produire  l’irritation  voulue.  C’est  en  effet  ce  qui  a lieu  : 
le  vomissement  est  plus  prompt  et  il  est  amené  par  une  plus  faible 
dose  lorsque  le  médicament  est  introduit  dans  l’estomac  que  quand  il 
est  employé  en  injection  intra-veineuse.  Cette  manière  de  voir  est 
encore  corroborée  par  le  fait  qu’après  la  section  des  nerfs  pneumo- 
gastriques, qui  constituent  la  voie  par  laquelle  les  impressions 
provenant  de  l’estomac  arrivent  jusqu’au  centre  des  vomissements,  il 
faut  une  dose  double  de  tartre  émétique  pour  provoquer  l’effet 
émétique.  On  peut  conclure  de  ces  observations  que  l’action  vomitive 
du  tartre  stibié  est  due  principalement  à l’irritation  de  l’estomac  et  à 
l’excitation  réflexe  du  centre  qui  préside  aux  vomissements;  toutefois, 
l’émétique  arrivé  dans  le  sang  peut  également  agir  directement  sur  le 
centre  des  vomissements. 

Après  son  passage  dans  le  sang,  le  tartre  émétique  abaisse  la  pres- 
sion sanguine  et  ralentit  le  pouls.  Appliqué  directement  sur  le  cœur 
de  la  grenouille,  il  accélère  d’abord,  et  ralentit  ensuite  les  battements 
de  l’organe  : finalement  le  cœur  s’arrête  en  diastole.  Ces  effets  sont 
dus  probablement  à la  paralysie  du  muscle  cardiaque  lui-même,  peut- 
être  aussi  à l’action  du  médicament  sur  les  ganglions  nerveux  intra- 
cardiaques. 

Les  modifications  de  la  circulation  semblent  provenir  en  partie  de 
l’action  directe  du  médicament  sur  le  cœur  et  les  vaisseaux  et  en  partie 
d’une  action  réflexe  dérivée  des  nerfs  de  l’estomac.  Chez  les  animaux 
à température  constante,  le  pouls  s’accélère  lorsque  l’état  nauséeux 


Matière  médicale  inorganique. 


793 


s’établit,  pour  revenir  A sa  fréquence  normale,  après  le  vomissement. 
En  même  temps,  le  volume  du  pouls  diminue.  Lorsque  l’état  nauséeux 
est  complètement  dissipé,  le  pouls  s’accélère  de  nouveau,  plus  ou 
moins  d’après  la  dose,  pour  redescendre  ensuite  au  nombre  normal 
des  pulsations. 

L’accélération  du  pouls  lors  de  l’établissement  de  l’état  nauséeux 
doit  probablement  être  attribuée  soit  à une  irritation  réflexe  des  cen- 
tres accélérateurs  du  cœur,  soit  il  un  affaiblissement  réflexe  des  pneumo- 
gastriques par  l’intermédiaire  des  nerf  gastriques,  attendu  que  cette 
accélération  cesse  après  l’expulsion  des  matières  contenues  dans 
l’estomac;  l’accélération  cardiaque  consécutive,  au  contraire,  est  due 
probablement  à la  dépression  fonctionnelle  des  nerfs  vagues  eux- 
mêmes.  La  pression  sanguine  s’abaisse  constamment,  et  dès  le  début; 
ce  phénomène  résulte  apparemment  de  l’affaiblissement  des  contrac- 
tions cardiaques.  La  température , pendant  le  stade  nauséeux,  s’abaisse 
dans  les  extrémités;  celles-ci  reçoivent  moins  de  sang  qu’à  l’état  nor- 
mal. Dans  ces  conditions,  la  quantité  de  sang  répandue  à la  surface 
du  corps  étant  diminuée,  la  déperdition  de  calorique  par  contact  avec 
l’air  extérieur  est  moindre,  et  la  température  interne  s’élève  par 
degrés,  même  jusqu’au  dessus  de  la  normale.  Lorsque  les  vaisseaux 
périphériques  contractés  se  relâchent,  la  température  périphérique 
monte  également.  Plus  tard  la  température  redevient  normale,  ou 
même  inférieure  à la  normale. 

Les  mouvements  respiratoires  augmentent  d’abord  et  diminuent 
ensuite  de  fréquence. 

A haute  dose,  l’antimoine  affecte  la  moelle  épinière  chez  les  animaux 
à sang  froid  et  à sang  chaud.  II  paraît  d’abord  exciter  légèrement,  et  il 
paralyse  ensuite  les  cordons  sensitifs  et  moteurs  de  la  moelle.  Cette 
paralysie  est  dûe  à l’action  directe  du  médicament  sur  le  système  ner- 
veux et  non  à une  action  indirecte,  exercée  sur  ce  système,  par  l’inter- 
médiaire de  la  circulation,  car  on  voit  cette  paralysie  survenir  chez  la 
grenouille  à un  moment  où  le  cœur  n’a  pas  encore  cessé  de  battre.  Les 
nerfs  moteurs  et  sensitifs  sont  paralysés  également.  L’action  musculaire 
est  affaiblie. 

Administré  pendant  quelque  temps,  l’antimoine  semble  produire  la 
dégénérescence  graisseuse  de  divers  organes. 

L’action  de  l’antimoine  sur  la  peau  des  grenouilles  est  bien  plus 
rapide  que  celle  de  l’arsenic,  et  elle  en  diffère  en  ce  que  la  désagréga- 
tion n’affecte  pas  seulement  les  cellules  basales  de  l’épiderme,  mais 
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qu’elle  s’étend  aussi  aux  cellules  de  la  zone  intermédiaire  (fig.  171). 
Aussi  l’épiderme  ne  se  détache-t-il  pas  uniformément  comme  après 
l’empoisonnement  par  l’arsenic;  mais,  les  cellules  étant  détachées  les 
unes  des  autres,  la  peau  semble  recouverte  d’une  substance  molle,  géla- 
tineuse qui  se  laisse  aisément  enlever  par  le  grattage  ou  par  frottement. 

Le  tartre  émétique  est  éliminé  par  la  muqueuse  gastrique  et  intesti- 
nale, par  les  reins  et  avec  la  bile.  Son  action  sur  la  sécrétion  rénale 
n’est  pas  encore  bien  élucidée.  11  paraît  augmenter  la  quantité  d’urée, 
d’acide  urique  et  de  matières  colorantes,  et  diminuer  la  quantité  d’eau 
et  de  chlorure  de  sodium,  probablement  en  activant  la  perspiration 
cutanée. 

Usages.  — Nous  traiterons  des 
applications  externes  de  l’anti- 
moine à propos  de  chaque  prépa- 
ration en  particulier. 

C’est  le  tartre  stibié  qu’on  admi- 
nistre généralement  à Yintérieur, 
bien  qu’à  doses  convenables  les 
autres  composés  d’antimoine  aient 
une  action  analogue.  On  recherche 
tantôt  l’action  émétique,  tantôt 
l’action  nauséeuse  et  déprimante, 
ou  l’action  diaphonique  du  tartre 

stibié. 

On  l’a  employé  comme  émétique  dans  le  croup,  à l’effet  de  favoriser 
l’expulsion  des  fausses  membranes;  mais,  dans  ce  cas,  il  vaut  mieux 
avoir  recours  à des  vomitifs,  tels  que  l’ipéca,  l’alun,  le  sulfate  de  cuivre, 
qui  dépriment  moins  les  forces  que  le  tartre  stibié.  Administré  soit  seul, 
ou  associé  à un  purgatif,  le  tartre  émétique  a été  employé  avec  succès 
pour  couper  l’accès  de  fièvre  intermittente.  Lorsqu’elle  n’est  pas  pré- 
cédée par  l’administration  d’un  vomitif  et  d’un  purgatif,  la  quinine 
reste  parfois  sans  effet  dans  les  cas  d’intoxication  paludéenne  grave. 
On  a employé  le  tartre  stibié  en  injection  intra-veineuse,  pour  déter- 
miner des  vomissements,  dans  le  cas  d’obstruction  de  l’œsophage  par 
un  morceau  de  viande,  par  exemple,  et  pour  favoriser  l’expulsion  de 
calculs  biliaires  logés  dans  le  canal  cholédoque  : les  efforts  du  vomis- 
sement augmentent  la  pression  en  amont  de  l’obstacle,  en  même  temps 
que  le  médicament  paraît  déterminer  le  relâchement  des  fibres  mus- 
culaires du  conduit  biliaire  lui-même. 


Fig.  172.  — Coupe  transversale  de  la  peau 
d’une  grenouille,  empoisonnée  par  l'anti- 
moine : a,  Cellules  basales  séparées  par  do 
grandes  cavités,  b.  Cellules  basales  dont  le 
protoplasme  est  désagrégé  et  étiré  en  fila- 
ments. c,  cl,  Espaces  intercellulaires.  (D’après 
Nunn.) 
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Après  quelque  temps  d’administration  du  tartre  stibié  à haute  dose, 
la  tolérance  s’établit  et  les  vomissements  cessent.  Ce  mode  d’adminis- 
tration du  médicament,  autrefois  en  usage  dans  la  pneumonie,  n’est 
plus  que  rarement  suivi  aujourd’hui.  On  ne  connaît  pas  encore  bien 
le  mécanisme  par  lequel  cette  tolérance  s’établit.  11  est  possible  que 
les  premières  doses  d’émétique,  par  l’action  irritante  qu’elles  exercent 
sur  l’estomac,  arrêtent  la  sécrétion  du  suc  gastrique  à la  façon  des  ma- 
ladies fébriles.  Les  doses  suivantes  de  tartre  stibié,  ne  rencontrant  plus 
d’acide  dans  l’estomac,  ne  sont  plus  en  état  de  développer  leur  action 
émétique. 

On  a eu  recours  au  tartre  émétique,  associé  au  sulfate  de  magnésie, 
dans  les  cas  de  constipation  opiniâtre. 

On  l’a  employé  comme  nauséeux  pour  déterminer  le  relâchement  du 
col  pendant  le  travail;  dans  l’orchite  aiguë,  on  administre  d’abord  le 
médicament  à dose  émétique,  puis  on  donne  des  doses  moindres,  de 
façon  à faire  persister  l’état  nauséeux;  on  a eu  également  recours  au 
tartre  stibié  dans  la  péricardite,  la  pneumonie,  la  pleurésie,  la  périto- 
nite, la  méningite,  la  bronchite,  l’hépatite  et  le  rhumatisme  articulaire 
aigu. 

Le  tartre  stibié  est  encore  donné  comme  expectorant  dans  la  bron- 
chite. Il  rend  surtout  service  lorsque  la  congestion  est  intense,  la  dys- 
pnée vive,  la  sécrétion  faible  ou  nulle,  avec  des  râles  bruyants,  sibi- 
lants, que  le  pouls  est  plein,  la  face  vultueuse  ou  plus  ou  moins  livide. 

On  a eu  recours  au  tartre  stibié  pour  arrêter  l’hémoptysie,  dans 
les  cas  d’érétisme  de  la  circulation.  Il  rend  service  dans  les  affections 
nerveuses  avec  excitation,  telles  que  certaines  variétés  de  folie,  le 
delirium  tremens  et  les  convulsions  puerpérales.  Le  docteur  Graves  a 
vivement  recommandé  le  tartre  émétique,  associé  à l’opium,  dans  le 
délire  fébrile,  pour  donner  du  sommeil.  Lorsque  le  délire  est  furieux, 
il  convient  d’administrer  le  tartre  émétique  à haute  dose  et  l’opium  à 
faible  dose;  c’est  l’inverse  qu’il  faut  faire  lorsque  le  délire  est  tran- 
quille et  l’insomnie  rebelle.  On  peut  suivre  le  même  traitement  contre 
le  délire  et  l’insomnie  du  delirium  tremens. 

Le  tartre  émétique,  comme  diaphorétique,  a été  employé  pour  arrêter 
des  inflammations  commençantes,  telles  que  des  catarrhes,  ou  pour 
couper  des  affections  fébriles.  A cet  effet,  on  donne  fréquemment  le 
tartre  émétique,  à la  dose  souvent  répétée  de  4 milligrammes,  ou  sous 
la  forme  de  poudre  de  James. 

Le  tartre  stibié,  associé  à la  scille  et  au  bitartrate  de  potasse,  est 

toi 
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parfois  utile,  à titre  de  diaphonique,  dans  les  hydropisies  aiguës. 


Préparations  renfermant  de  l'antimoine. 


B.  P. 


U.  S.  P. 


Antimonii  Oxidum. 

Antimonium  Nigrum  Purification. 


Antimonii  et  Potassi  Tartras. 

» Oxidum. 

» Sulphidum. 

» » purificatum. 

» Sulphuratum. 


» Suiphuratum. 


» Tartaratum. 

Liquor  Antimonii  Chloridi. 

Pilula  Hydrargyri  Subchloridi  Composita. 
Pulvis  Antimonialis. 

Unguentum  Antimonii  Tartarati. 

Vinum  Antimoniale. 


Pilulæ  Antimonii  Compositæ, 
Pulvis  Antimonialis. 

Syrupus  Scillæ  Compositus. 
Vinum  Antimonii. 


U.  S.  P.  Antimonii  sulphidum.  Sulfure  d’antimoine.  — Sulfure  natif 
d’antimoine,  Sb2S3;  336;  purifié  par  fusion  des  silicates  qu’il  renferme 
et  dépouillé  autant  que  possible  de  toutes  traces  d’arsenic. 

Caractères. — Masses  grisâtres,  à reflet  métallique;  cassure  striée 
cristalline;  inodores  et  insipides. 


C’est  avec  ce  sulfure  qu’on  prépare  tous  les  autres  composés  d’anti- 
moine. Il  est  inerte,  et  n’est  pas  employé  à l’intérieur. 

Antimonium  Nigrum  Purificatum,  B.  P.  ; Antimonii  Sulphidum  Pu- 
rificatum, U.  S.  P.  Sulfure  d’antimoine  rectifié,  Sb2  S3;  336. 

Préparation.  — Le  sulfure  crû  d’antimoine,  purifié  par  fusion,  est 
mis  à digérer  avec  l’ammoniaque,  pour  enlever  l’arsenic,  puis  lavé  et 
séché. 

Caractères.  — Poudre  cristalline  d’un  gris  noir,  inodore,  insipide, 
insoluble  dans  l’eau  et  l’alcool;  elle  se  dissout  presqu’entièrement 
dans  l’acide  chlorhydrique  bouillant,  en  dégageant  de  l’hydrogène 
sulfuré  : cette  solution,  mêlée  à de  l’eau,  donne  lieu  à un  précipité 
blanc. 

Impuretés.  — Autres  sulfures  et  arsenic.  La  recherche  de  l’arsenic 
s’effectue  delà  manière  suivante  : on  dissout  5 centigrammes  de  sul- 
fure d’antimoine  dans  de  l’acide  chlorhydrique;  cette  solution,  légè- 
rement dil uée,  est  ensuite  légèrement  chauffée  en  présence  d’une  feuille 
de  cuivre;  celle-ci,  bien  lavée  et  séchée,  est  chauffée  au  fond  d’une 
éprouvette  étroite  : il  ne  peut  pas  alors  se  former  de  dépôt  cristallin  à 
la  partie  supérieure  refroidie  du  tube  réactif  (absence  d’anhydride 
arsénieux). 


Préparation. 

U.  S.  P. 

Antimonii  Sulphidum  Purificatum. 
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Préparations. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Antimonium  Sulphuratum.  Antimonium  Sulphuratum. 

Liquor  Antimonii  Chioridi. 

Antimonium  sulphuratum , B.  et  U.  S.  P.  Oxy-sulfure  d'antimoine. 
Kermès  minéral. 

B.  P.  Mélatge  de  sulfure  et  d’une  quantité  fort  variable  d’oxyde 
d’antimoine. 

U.  S.  P.  Sulfure  d’antimoine,  renfermant  une  faible  quantité 
d’oxyde. 

Préparation.  — On  prépare  ce  composé  en  faisant  bouillir  du  sulfure 
noir  d’antimoine  avec  de  la  soude  caustique  : le  sulfure  est  en  partie 
changé  en  oxyde,  une  autre  partie  se  combine  au  sodium  pour  former 
du  sulfo-antimonite  et  de  l’antimonite  de  sodium. 

2 Sb2S3  + 6 NaHO  = 2 Na3SbS3  + Sb203  -f  3 H*0. 

Et  Sb203  + 6 NaHO  = 2 NasSbO*  + 3 H,0. 

Ce  composé  est  soluble  dans  la  soude  caustique,  mais  lorsqu’on 
neutralise  l’alcali,  le  précipité  réapparaît  à la  suite  d’une  nouvelle 
décomposition  et  l’oxyde  est  de  nouveau  transformé  en  sulfure  : 

2 Na3SbS3  + 3 H2S04  = 3 Na2S04  + Sb2S3  + 3 H2S. 

2 Na3Sb03  + 3 H2S04  = 3 Na2S04  + Sb203  + 3 H20. 

Caractères  et  réactions.  — B.  P.  Poudre  rouge-orange,  aisément 
soluble  dans  la  potasse  caustique,  soluble  également  dans  l’acide  chlo- 
rhydrique, avec  dégagement  d’hydrogène  sulfuré  et  mise  en  liberté  de 
soufre.  Quand  on  chauffe  3 grammes  50  centigrammes  de  kermès  avec 
de  l’acide  nitrique  jusqu’à  cessation  de  dégagement  de  vapeurs  ruti- 
lantes, et  que  l’on  chauffe  le  résidu  séché  jusqu’au  rouge,  il  faut  que 
l’on  obtienne  un  résidu  blanc,  pesant  environ  2 grammes  50  centi- 
grammes. 

U.  S.  P.  Poudre  d’un  brun-rouge,  amorphe,  insipide  et  inodore, 
insoluble  dans  l’eau  et  dans  l’alcool.  Chauffée  avec  12  p.  d’acide 
chlorhydrique,  elle  se  dissout  presque  totalement,  avec  dégagement 
d’hydrogène  sulfuré.  Le  résidu,  lavé  et  séché,  brûle  en  dégageant  une 
odeur  caractéristique  de  soufre  et  ne  laisse  que  fort  peu  de  cendres. 
Quand  on  verse  la  solution  de  kermès  et  d’acide  chlorhydrique  dans 
de  l’eau,  on  voit  se  former  un  précipité  blanc,  qui,  lavé  et  séché,  ne 
peut  peser  moins  de  85  p.  100  du  poids  du  kermès  employé.  Le 
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liquide,  séparé  de  ce  précipité  par  filtration,  forme  un  précipité  jaune- 
rouge  avec  l’hydrogène  sulfuré. 

En  faisant  bouillir  l’oxysulfure  d’antimoine  dans  de  l’eau  distillée, 
et  en  acidulant  d’acide  chlorhydrique  le  liquide  filtré  on  ne  peut  obte- 
nir avec  la  solution  réactive  de  chlorure  de  baryum,  ajoutée  à ce 
liquide,  qu’un  léger  trouble  de  sulfate. 

Dose.  — 10  à 30  centigrammes. 


Préparations. 

B.  P. 

Pilula  Hydrargyri  Subchloridi  Composita  (Pilule  de  Plummer).  1 p.  pour  5. 

U.  S.  P. 

Pilulæ  Antimonii  Chloridi  (Pilule  de  Plummer) 1 p.  pour  4. 


Toute  l’activité  du  kermès  provenant,  selon  toute  apparence,  de 
l’oxyde  d’antimoine,  dont  les  proportions  sont  extrêmement  variables, 
l’action  de  ce  composé  est  nécessairement  fort  incertaine. 

Liquor  antimonii  Chloridi,  B.  P.  Chlorure  d’antimoine  liquide. 

Préparation.  — On  l’obtient  en  faisant  bouillir  le  sulfure  noir  d’an- 
timoine avec  de  l’acide  chlorhydrique  : 

Sb2S3  + 6 HCI  = 2 SbCl3  + 3 H2S. 

Caractères  et  réactions.  — Liquide  pesant,  ordinairement  coloré  en 
jaune  rougeâtre.  Une  goutte  ajoutée  à de  l’eau  donne  un  précipité  blanc, 
et  la  solution  filtrée  donne  avec  le  nitrate  d’argent  un  dépôt  abondant. 
Traité  par  de  l’hydrogène  sulfuré,  le  premier  de  ces  deux  précipités 
devient  jaune-orange.  Le  poids  spécifique  du  chlorure  d’antimoine 
liquide  est  de  1,47.  4 grammes  de  ce  liquide  mêlés  à une  solution  de 
8 grammes  d’acide  tartrique  dans  125  grammes  d’eau,  donnent  une 
solution  claire,  qui,  traitée  par  l’hydrogène  sulfuré,  fournit  un  préci- 
pité orange,  pesant,  lorsqu’il  est  bien  lavé  et  séché  à 100°  C.,  au  moins 
1 gramme  30  centigrammes. 

Usages.  — C’est  un  caustique  puissant,  que  l’on  applique  parfois  sur 
les  cancers  et  les  plaies  empoisonnées. 

Antimonii  oxidum,  B.  P.  et  U.  S.  P.  Oxyde  d’antimoine.  Sb2  03;  228. 

Préparation.  — On  verse  le  chlorure  d’antimoine  liquide  dans  de 
l’eau  et  on  traite  le  précipité  d’oxychlorure  d’antimoine  par  le  carbo- 
nate de  sodium. 

12  SbCl3  + 1 5H20  = 2SbCl3,5Sb203  + 30HC1. 

2 SbCI3,5  Sb203  + 3NaaC03  = 6Sb203  + GNaCI  + 3C02. 
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Caractères  et  réactions.  — Poudre  d’un  blanc  grisâtre,  fusible  au 
rouge  sombre,  insoluble  dans  l’eau,  mais  aisément  soluble  dans  l’acide 
chlorhydrique.  Cette  solution  donne  avec  l’eau  un  précipité  blanc  qui 
devient  orange  par  l’addition  d’hydrogène  sulfuré.  L’oxyde  d’antimoine 
se  dissout  complètement  lorsqu’on  le  soumet  à l’ébullition  en  pré- 
sence d’un  excès  de  tartrate  acide  de  potasse. 

Dose.  — 5 à 25  centigr. 

Préparation. 

B.  et  U.  S.  P.  DOSE. 

Pulvis  Antimonialis.  — Poudre  d'antimoine  ou  poudre  de  James 
(1  p.  d'oxyde  d'antimoine  avec  2 p.  de  phosphate  de  chaux).  ...  20  à 60  centigrammes. 

Usages.  — L'oxyde  d’antimoine  remplit  les  mêmes  indications  que 
le  tartre  stibié,  mais  il  est  insoluble  dans  l’eau  et  n’est  dissous  dans 
l’estomac  que  dans  des  proportions  extrêmement  variables.  Ses  effets 
sont  moins  sûrs  que  ceux  du  tartre  émétique,  qui  mérite  de  lui  être 
préféré.  On  a dit  que  l’oxyde  d’antimoine  était  un  médicament  moins 
violent  que  le  tartre  stibié,  à raison  même  de  son  insolubilité,  mais 
cet  avantage  n’existe  évidemment  que  dans  la  mesure  où  ses  effets  sont 
incertains. 

On  a donné  la  poudre  de  James,  comme  antipyrétique,  dans  la  fièvre 
et  le  rhumatisme  articulaire.  On  l’a  également  administrée  conjointe- 
ment avec  le  mercure,  dans  les  affections  chroniques  de  la  peau. 

Antimonium  tartaralum,  B.  P.;  Antimonii  et  potassii  tartras,  U.  S.  P. 
Tartrate  d’antimoine  et  de  potassium.  Tartre  stibié.  Tartre  émétique. 

KSbC4H40;,H20,  B.  P.;  2KSb0C4H406,  H20  ; 664,  0.  S.  P. 

Préparation.  — On  l’obtient  en  faisant  bouillir  le  tartrate  acide  de 
potassium  en  présence  de  l’oxyde  d'antimoine  : 

2 KHC4H406  4-  Sb203  = 2 K(Sb0)C4H406  + H20. 

Caractères  et  réactions.  — Cristaux  transparents,  incolores,  à facettes 
triangulaires,  solubles  dans  l’eau,  moins  solubles  dans  l’alcool.  Le 
tartre  stibié  crépite  et  noircit  par  la  chaleur  (tartrate).  Sa  solution 
aqueuse  laisse  précipiter  par  l’acide  chlorhydrique  une  poudre  blanche, 
soluble  dans  un  excès  de  réactif;  ce  précipité  ne  se  forme  pas  si  l’on 
ajoute  au  préalable  de  l’acide  tartrique  à la  solution. 

Dose.  — Comme  diaphonique,  3 milligr.  à 1 centigr;  comme  émé- 
tique, 5 â 15  centigr.  Du  vin  diaphonique  au  tartre  stibié  1 à 3 gram- 


802 


MATIÈRE  MÉDICALE  INORGANIQUE. 


mes;  la  dose  émétique  de  ce  vin  chez  les  enfants  est  de  2 à 4 grammes, 
fréquemment  répétée. 

Préparations. 

B.  P.  PROPORTIONS. 

TJnguentum  Antimonii  Tartarati 1 p.  sur  5. 

(avec  l'onguent  simple). 

Vinum  Antimoniale 15  centigr.  sur  30  gr.  de  sherry. 

U.  S.  P.  DOSE. 

Syrupus  Scillæ  Compositus 30  centigr.  à 4 gr. 

Vinum  Antimonii 4 p.  dans  60  p.  d'eau,  avec  addition  de 

vin  blanc  fort  jusqu’à  1000  p. 

Usage.  — Ce  composé  d’antimoine  est  très  soluble  dans  l’eau;  les 
effets  qu’il  produit  étant  constamment  les  mêmes  à doses  égales,  il 
est  employé  aujourd’hui  presqu’exclusivement. 

La  pommade  stibiée,  usitée  autrefois  comme  révulsif  dans  les  névral- 
gies, la  paralysie  des  enfants,  les  tumeurs  blanches,  la  méningite 
aiguë,  la  laryngite,  la  bronchite  aiguë,  la  coqueluche,  la  phtisie, 
l’asthme,  l’angine  de  poitrine  et  l’ovarite  sous-aiguë,  a été  peu  à peu 
remplacée  par  les  applications  externes  d’iode. 

BISMUTH.  Bi;  210. 

Le  bismuth,  étant  tantôt  bi-  tantôt  tri-  et  penta-valent,  forme  trois 
classes  de  composés. 

Action  générale.  — Les  sels  solubles  de  bismuth,  tels  que  le  citrate 
de  bismuth  et  d’ammoniaque,  produisent,  à haute  dose,  des  effets 
analogues  à ceux  de  l’antimoine  ou  de  l’arsenic  : gastro-entérite  avec 
dégénérescence  graisseuse  du  foie.  Les  préparations  solubles  à faible 
dose,  et  les  combinaisons  peu  solubles  à haute  dose  exercent,  comme 
l’arsenic  en  petite  quantité,  une  action  sédative  sur  l’estomac.  Le  sous- 
nitrate  est  si  peu  soluble  que  son  utilité  dans  le  catarrhe  gastrique  est 
due  probablement,  comme  celle  du  charbon  de  bois  et  du  bi-oxyde 
de  manganèse,  à son  action  mécanique. 

Origine.  — Le  bismuth  se  rencontre  dans  la  nature  à l’état  natif. 

Réactions  générales.  — Le  nitrate  et  le  chlorure  de  bismuth,  mêlés  à 
l’eau,  donnent  un  précipité  blanc,  qui  noircit  par  l’addition  d’hydro- 
gène sulfuré. 
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PRÉPARATION  GÉNÉRALE  DES  SELS  DE  BISMUTH. 


SEL. 

PRÉPARÉ  A L’AIDE  DE  : 

MODE  DE  PRÉPARATION  : 

Sous-nitrate. 

Bismuth. 

On  dissout  le  bismuth  dans  l’acide  azo- 
tique, et  on  mêle  cette  solution  à une  forte 
quantité  d'eau  : on  recueille  et  on  sèche 
le  précipité  qui  se  forme  dans  ces  condi- 
tions. 

' Carbonate  (B.  B.). 
Sous-carbonate 
(U.  S.  P.). 

Id. 

On  dissout  le  bismuth  dans  l'acide  nitri- 
que, on  évapore  la  solution  et  on  ajoute 
une  solution  de  carbonate  d’ammoniaque. 

i Oxyde,  B.  P. 

Sous-nitrate. 

On  fait  bouillir  le  sous-nitrate  avec  une 
solution  de  soude. 

Citrate,  B.  et  U.  S.  P. 

Id. 

B.  P.  On  dissout  le  sous-nitrate  dans 
l'acide  azotique  et  on  ajoute  du  citrate  de 
soude  fraîchement  préparé. 

U.  S.  P.  On  fait  bouilir  le  sous-nitrate 
avec  de  l'acide  citrique  et  on  lave  dans  une 
grande  quantité  d’eau  le  citrate  insoluble 
qui  se  forme. 

Citrate  de  bismuth 
et  d'ammoniaque. 
(U.  S.  P.). 

Citrate  de  Bi. 

On  fait  avec  le  citrate  et  l’eau  une  pâte 
molle  et  on  ajoute  de  l’ammoniaque  jus- 
qu'à ce  que  le  citrate  soit  dissous  et  que  le 
liquide  présente  une  réaction  neutre  ou 
faiblement  alcaline.  On  filtre,  on  évapore 
et  on  sèche. 

Solution  de  citrate  de 
Bi  et  d’am.  (B.  P.). 

Id. 

Même  préparation,  sauf  qu’on  dilue  le  sel 
au  lieu  de  l'évaporer. 

Usages.  — Le  sous-nitrate  de  bismuth  est  employé  journellement 
par  les  femmes,  sous  les  dénominations  de  blanc  de  fard,  blanc  de 
perle,  blanc  d’Espagne.  Il  a été  recommandé,  sous  forme  de  poudre 
impalpable,  de  lotion  ou  de  pommade  centre  les  gerçures  douloureuses 
des  seins  et  des  mains,  les  écorchures  et  l’eczéma  humide  : il  absorbe 
les  sécrétions  et  calme  les  douleurs  et  les  démangeaisons.  On  s’en  est 
servi  également,  en  applications  topiques,  dans  les  maladies  squa- 
meuses de  la  peau  et  dans  l’intertrigo.  Ferrier,  se  basant  sur  la  pro- 
priété que  possède  le  bismuth  de  calmer  l’inflammation  des  muqueuses, 
a employé  cette  substance,  associée  à la  morphine,  en  insufflation  dans 
les  narines,  pour  arrêter  le  catarrhe  nasal.  On  a également  vanté  les 
injections  de  bismuth,  dans  l’ozène,  la  leucorrhée  et  la  gonorrhée, 
à l’effet  de  calmer  l’irritabilité  des  muqueuses  malades. 

Le  magistère  de  bismuth  s’administre  à l’intérieur,  comme  sédatif 
local,  pour  calmer  les  douleurs,  les  nausées  et  les  vomissements  de  la 
dyspepsie  irritative,  et  pour  diminuer  l’irritabilité  intestinale,  dans  la 
diarrhée  et  la  dysentérie.  C’est  un  excellent  médicament,  soit  qu’on 
l’administre  seul,  soit  qu’on  l’associe  à la  chaux  ou  aux  alcalins,  dans 
le  catarrhe  gastro-intestinal,  qui  reconnaît  un  refroidissement  pour 
cause,  ou  qui  survient  chez  les  enfants  à l’époque  de  la  dentition. 
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Le  bismuth  est  utile  dans  le  pyrosis,  la  gastralgie  et  les  vomisse- 
ments, provoqués  par  des  ulcères  de  l’estomac  ou  par  toute  autre 
cause.  Il  est  particulièrement  efficace  contre  l’indigestion  et  la  gastral- 
gie, qui  surviennent  par  l’usage  des  boissons  alcooliques.  On  fait  bien 
de  l’associer,  dans  ce  cas,  à un  peu  de  magnésie  : parties  égales  de 
magistère  de  bismuth  et  de  magnésie  ou  de  carbonate  de  magnésie. 

Le  carbonate  de  bismuth,  mieux  soluble  dans  le  suc  gastrique  que 
le  sous-nitrate,  serait  aussi  plus  efficace,  d’après  certains  auteurs.  S’il 
en  était  ainsi  le  citrate  de  bismuth  et  d’ammoniaque  serait  plus  utile 
encore.  Je  préfère,  pour  ma  part,  le  sous -nitrate  à tous  les  autres 
composés  de  bismuth. 

B.  P.  Bismulhum  Purification . 

Préparation.  — On  purifie  le  bismuth  en  le  faisant  fondre,  en  pré- 
sence du  cyanure  et  du  carbonate  de  potassium,  du  carbonate  de 
sodium  et  du  soufre. 

Caractères.  — Le  bismuth  est  un  métal  cristallin,  d’un  blanc  gri- 
sâtre, présentant  des  reflets  rougeâtres.  Poids  spécifique  9,83.  Dissous 
dans  parties  égales  d’eau  distillée  et  d’acide  nitrique,  il  forme  une 
solution  qui,  évaporée,  laisse  déposer  des  cristaux  incolores,  qui  sont 
décomposés  par  l’addition  d’eau  en  donnant  un  précipité  blanc. 

Préparations  contenant  du  bismuth. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Bismuthi  Carbonas.  Bismuthi  Carbonas. 

» Subnitras.  » Citras. 

Liquor  Bismuthi  et  Ammonii  Citratis.  » et  Ammonii  Citras. 

Trochisci  Bismuthi.  » » Citratis  Liquor. 

» Subnitras. 

Bismuthi  Subnitras.  Sous -nitrate  de  bismuth.  BiAz04  H2O  (B.  P.); 
Bi0Az03,  H2O  ; 306  (U.  S.  P.). 

Caractères  et  réactions.  — Poudre  blanche,  pesante,  cristalline, 
noircissant  par  l’addition  d’hydrogène  sulfuré;  insoluble  dans  l’eau, 
mais  soluble  dans  l’acide  nitrique  mêlé  à la  moitié  de  son  poids  d’eau 
distillée;  mêlée  à l’eau,  cette  solution  donne  un  précipité  blanc.  Le 
sous-nitrate  de  bismuth,  mêlé  à parties  égales  d’eau  et  d’acide  sulfu- 
rique dilué,  donne  une  solution  qui  noircit  par  l’addition  de  sulfate 
de  fer  (azotate).  En  solution  dans  l’acide  azotique,  il  ne  donne  pas  de 
précipité  avec  l’acide  sulfurique  dilué  (plomb),  ni  avec  le  nitrate 
d’argent  (chlorures). 

Impuretés.  — Plomb,  nitrates,  chlorures. 

Dose.  — 30  centigrammes  à 1 gramme. 
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Préparation. 

B.  B.  DOSE. 

Troschisci  Bismuthi,  t2  centigrammes  par  pastille  ....  1 h G pastilles. 

Bismuthi  Carbonas,  B.  P.  ; Bismulhi  Subcarbonas,  U.  S.  P.  Carbonate 
de  bismuth  : 2 (BiaCOs)  IhO  (B.  P.);  (BiO)s  COs,  H2o;  530  (U.  S.  P.). 

Caractères  et  réactions. — Poudre  blanche,  insoluble  dans  l’eau, 
soluble  avec  effervescence  dans  l’acide  nitrique. 

Impuretés.  — Nitrate  : si  l’on  ajoute  au  carbonate  de  l’acide  sulfu- 
rique coloré  avec  du  sulfate  d’indigo,  le  liquide  ne  peut  pas  se  déco- 
lorer. 

Dose.  — 30  centigrammes  à 1 gramme. 

Bismullii  Vitras,  B.  et  U.  S.  P.  Citrate  de  bismuth,  BiCoftaO;  399. 

Caractères.  — Poudre  blanche,  amorphe,  inaltérable  à l’air,  inodore 
et  insipide,  insoluble  dans  l’eau  et  l’alcool,  soluble  dans  l’ammo- 
niaque. 

Dose.  — 10  à 30  centigrammes. 

Usages.  — 11  sert  à préparer  la  solution  ammoniacale  : 

Préparations. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Liquor  Bismuthi  et  Ammonii  Citratis.  Bismuthi  et  Ammonii  Citras. 

B.  P.  Liquor  Bismulhi  et  Ammonii  Citratis.  Solution  de  citiate  de 
bismuth  et  d’ammoniaque. 

Caractères.  — Liquide  incolore,  d’une  saveur  saline  et  légèrement 
métallique,  de  réaction  neutre  ou  faiblement  alcaline,  miscible  à l’eau, 
sans  décomposition,  donnant  les  réactions  de  l’ammoniaque  et  du 
bismuth. 

Dose.  — 2 à 4 grammes. 

IL  S.  P.  Bismulhi  et  Ammonii  Citras.  Citrate  de  bismuth  et  d'am- 
moniaque. 

Caractères.  — Écailles,  petites,  brillantes,  nacrées  ou  translucides, 
devenant  opaques  à l’eau  , inodores,  d’une  saveur  métallique  et  légè- 
rement acide,  de  réaction  neutre  ou  faiblement  alcaline.  La  solution 
aqueuse  de  ce  composé  donne  les  réactions  de  l’ammoniaque,  du  bis- 
muth et  des  citrates. 

Dose.  — 10  ù 25  centigrammes. 
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Uscitjes.  — Les  citrates  fie  bismuth  et  d'ammoniaque  sont  plus  astrin- 
gents et  plus  irritants  que  le  sous-nitrale,  l’oxyde  et  le  carbonate  de 
bismuth.  On  peut  les  employer  comme  astringents,  mais  il  vaut  mieux, 
si  on  veut  calmer  «les  symptômes  d’irritation,  d’avoir  recours  aux  pré- 
parations insolubles  de  bismuth. 


CHAPITRE  XXVIII. 


CLASSE  vin. 

Groupe  I. 

Fer.  — Nickel.  — Cobalt.  — Manganèse. 

FERRUM;  FER;  Fe.:  M5,9. 

Le  fer  est  un  métal  brillant,  non  élastique. 

Il  forme  des  sels  ferreux,  où  il  est  bivalent,  par  exemple  FeCL  et 
FeS04,  et  des  sels  ferriques,  où  il  est  tantôt  tri  et  tantôt  tétravalent.  On 
peut  donner  au  chlorure  ferrique  la  formule  Fe2CI6.  D’après  la  formule 
Fe2CI6,  une  des  affinités  de  chaque  atome  tétravalent  de  fer,  serait 
saturée  par  la  combinaison  de  ces  deux  atomes  l’un  à l’autre;  les 
trois  affinités  restantes  seraient  saturées  par  le  chlore  : 

Fe  - Cl, 

Fe  - Cl,. 

Sources.  — Le  fer  se  rencontre  dans  la  nature  à letat  natif  et  sous 
la  forme  d’oxyde,  de  sulfure,  de  chlorure,  de  carbonate,  de  phosphate, 
de  sulfate  et  d’arséniate.  On  le  retire  de  ces  minérais  en  faisant  fondre 
ceux-ci  en  présence  du  coke  et  de  l’argile,  ou  en  présence  de  la  chaux. 

Réactions  générales.  — Elles  sont  détaillées  dans  la  table  suivante. 

Les  réactions  mentionnées  ordinairement  dans  la  plupart  des  phar- 
macopées sont  celles  avec  le  ferro  et  le  ferri-cyanure  de  potassium.  Il 
est  à remarquer  qu’une  préparation  renfermant  à la  fois  un  composé 
ferreux  et  ferrique  ou  qui,  en  se  décomposant,  donne  lieu  à ces  deux 
espèces  de  combinaisons,  fournit  un  précipité  avec  l’un  et  l’autre  de 
ces  deux  réactifs.  L’arséniate  de  fer,  le  phosphate  de  fer  et  le  citrate 
de  fer  et  de  quinine  sont  dans  ce  cas. 
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RÉACTION  GÉNÉRALE  DES  SELS  DE  FER. 


RÉACTIF. 

SELS  FERREUX. 

SELS  FERRRIQUES.  |j 

Hydrogène  sulfuré. 

Aucun  précipité. 

Précipité  blanc  de  sulfure  (les  sels  fer- 
riques sont  réduits  en  sels  ferreux). 

Sulfure  d'ammonium. 

Précipité  noir. 

Précipité  noir.  ! 

Alcalis  caustiques  et 
ammoniaque. 

Précipité  blanchâtre 
d'hydrate  ferreux,  de- 
venant rapidement 
vert  et  puis  brun. 

Précipité  brun  d'hydrate  ferrique. 

Carbonates  alcalins. 

Précipité  blanchâtre 
de  carbonate  ferreux, 
qui,  comme  le  préci- 
pité précédent , de- 
vient vert,  puis  brun. 

Précipité  brun  d'hydroxyde  ferrique, 
avec  dégagement  de  CO2.  1 

Ferro-cyanure  de  po- 

Précipité  blanc,  ou 

Précipité  bleu  (bleu  de  Prusse)  (1). 

tassium. 

blanc  bleuâtre,  bleuis- 
sant à l'air. 

Ferri  cyanure  de  po- 
tassium. 

Précipité  bleu, 

Coloration  foncée,  sans  précipité.  • 

; Teinture  de  noix  de 
galles. 

Précipité  noir. 

Impuretés.  — Zinc,  cuivre  et  alcalis  fixes.  Les  sels  ferreux  contien- 
nent parfois  des  composés  ferriques  et  vice-versâ. 

La  pharmacopée  des  États-Unis  conseille  d’avoir  recours  au  procédé 
suivant,  pour  déceler  les  impuretés  renfermées  dans  le  chlorure  : on 
précipite  entièrement  le  fer  de  la  solution  qui  le  contient,  en  y ajoutant 
de  l’ammoniaque  en  excès  et  on  filtre;  le  liquide  filtré  ne  peut  donner 
avec  l’hydrogène  sulfuré,  ni  un  précipité  blanc  (zinc),  ni  un  précipité 
de  couleur  foncée  (cuivre);  évaporé  à une  douce  chaleur,  ce  liquide 
ne  peut  laisser  aucun  résidu. 

Les  sels  ferriques  ne  contiennent  pas  de  composé  ferreux,  lorsqu’ils 
ne  fournissent  pas  de  précipité  avec  le  ferri-cyanure  de  potassium. 

Les  sels  ferreux,  qui  ne  renferment  pas  de  composé  ferrique,  donnent, 
avec  le  ferro-cyanure  de  potassium,  un  précipité  qui  est  d’abord  blanc 
et  qui  ne  devient  bleu  qu’après  exposition  à l’air. 

(1)  Le  tartrate  do  fer  et  d’ammoniaque  (U.  S.  P.)  ne  donne  lieu  à aucun  changement  de 
coloration,  ni  à aucun  précipité,  à moins  que  la  solution  en  soit  acidulée  d'acide  chlorhy- 
drique. 
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PREPARATION  GENERALE  DES  SELS  DE  EER. 


PRÉPARÉ  AVEC  LE 

MODE  DE  PRÉPARATION.  j 

Sulfate  ferreux. 

Fer. 

En  le  dissolvant  dans  l’acide  sulfurique. 

Sulfate  sec. 

Sulfate  ferreux. 

En  le  chauffant,  pour  chasser  l’eau  de 
cristallisation. 

Jsul l'ale  granulé  (R. P ), 
ou  précipité  (U. S. P.). 

Sulfate  ferreux. 

En  versant  la  solulion  aqueuse  de  sul- 
fate ferreux  dans  de  l’alcool. 

Carbonate  de  fer 
sucré. 

Sulfate  ferreux. 

En  le  décomposant  (par  le  carbonate 
d’am.  B.  P.),  (parle  bicarbonate  de  Na, 
U.  S.  P.),  et  en  y ajoutant  du  sucre. 

Id.  Mistura  ferri  com- 
posita. 

Sulfate  ferreux. 

En  décomposantlcsulfalepar  le  carbona- 
te de  K et  en  y ajoutant  delà  myrrhe, etc. 

Sulfate  ferrique,  B. P. 
Persultatc  de  fer, 
U.S.P. 

Sulfate  ferreux. 

En  ajoutant  au  sulfate  de  l’acide  sulfuri- 
que et  en  oxydant  par  la  chaleur  en 
présence  de  l’acide  azotique  : 

6FeS04  + 3H2S04+2HAz0,  = 
oFea  (SOq ) 3— j—  TH 3 0 -j—  Az2 02 . 

SousTSulfale  ferrique. 

Sulfate  ferrique. 

Même  préparation,  seulement  on  ajoute 
moins  d’acide  sulfurique. 

Oxyde  ferrique. 

Sulfate  ferrique. 

On  le  mêle  à de  la  magnésie  et  de  l’eau 
(U.  S.  P.) 

Oxvde  ferrique  hydra- 
té (U.S.P.) 

Sulfate  ferrique. 

On  le  précipite  par  l’ammoniaque,  on  le 
lave  et  on  en  fait  une  pâte  avec  de  l’eau. 
(U.  S.  P.) 

Oxyde  ferrique  hydra- 
té (B.P.) 

Sulfate  ferreux. 

On  en  verse  une  solution  diluée  dans  une 
solution  de  soude  et  on  sèche,  à une 
température  inférieure  à 100°C(B.  P.). 

! Fer  réduit. 

Oxyde  ferrique. 

En  faisant  passer  de  l’hydrogène  sur 
l’oxyde,  à chaud  : 

Fe203  + 6H  = Fe.-f  ÔI120. 

Chlorure  ferrique. 

Fer. 

On  le  dissout  dans  l’acide  chlorhydrique 
en  présence  de  l’acide  azotique,  comme 
agent  oxydant. 

i Nitrate  ferrique. 

Fer. 

On  le  dissout  dans  l’acide  nitrique. 

Oxychlorure  ferrique 
(fer  dialysé)  B.P. 

Chlorure  ferrique 

On  fait  précipiter  l’oxyde  ferrique  par 
l’ammoniaque,  on  le  dissout  dans  une 
solution  de  perchlorure  de  fer,  et  on 
dialyse  la  solution  jusqu’à  ce  qu’elle 
soit  insipide. 

Acétate  ferrique  (en 
solution). 

Sul  fale  ferrique. 

On  fait  précipiter  l’oxyde  ferrique  par 
l’ammoniaque,  on  lave  le  précipité,  on  le 
dissout  dans  de  l’acide  acétique  glacial 
et  on  le  dilue  à la  concentration  voulue. 
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PRÉPARATION  GÉNÉRALE  DES  SELS  DE  FER  (Suite). 


1 I 

PRÉPARÉ  AVEC  LE 

MODE  DE  PRÉPARATION. 

Citrate  ferrique 
(U.S.P.J 

Sulfate  ferrique. 

_)n  dissout  le  précipité  d’oxyde  dans  de 
l’acide  citrique  ; on  obtient  ainsi  la  li- 
queur de  citrate  de  fer  (E.  S.  P.)  on  pré- 
pare le  citrate  en  évaporant  cetle  li- 
queur en  dessous  de  00°C. 

Tarlrate  de  fer  et  de 
potassium. 

Sulfate  ferrique. 

On  lave  le  précipité  d’oxyde,  obtenu  à 
l’aide  de  l’ammoniaque,  et  on  le  mêle 
au  tarlrate  acide  de  potassium.  1 

Tarlrate  de  1er  et 
d’ammoniaque. 

Sulfate  ferrique. 

Même  préparation,  sauf  que  le  tartrate 
acide  de  potassium  est  remplacé  par  de 
l'acide  larlrique  et  du  tarlrate  d'ammo- 
niaque. ! 

Citrate  de  fer  et 
d’ammoniaque. 

Sulfate  ferrique. 

On  emploie  l’acide  citrique  et  l’ammo- 
niaque. 

Citrate  de  fer  et  de 
quinine. 

Sulfate  ferrique, 
plus  du  sulfate  de 
quinine. 

On  précipite  par  l’ammoniaque  l’oxyde 
ferrique  et  la  quinine,  et  on  dissout  ce 
précipité  dans  de  l’acide  citrique. 

Citrate  de  fer  et  de 
strychnine. 

Sulfate  ferrique 
et  strychnine. 

Ou  dissout  la  strychnine  et  le  précipitéi 
d’oxyde  ferrique  dans  de  l’acide  citrique 

Sulfate,  de  fer  et 
d’ammoniaque. 

Sulfate  ferrique 
et  sulfate  d’am. 

On  les  chauffe  ensemble. 

Lactate  ferreux. 

Fer. 

On  le  dissout  dans  l’acide  lactique. 

Oxalate  ferreux. 

Sulfate  ferreux. 

On  ajoute  de  l’acide  lactique  à une  solu- 
tion de  sulfate  ferreux  : l’oxalale  ferreux 
est  presque  insoluble. 

lodure  ferreux 
(R.  P.),  sirop. 

Fer. 

On  chauffe  le  fer  avec  de  l’iode  et  do 
l’eau,  puis  on  ajoute  du  sirop. 

Id.  (pilules)  (U. S. P.). 

Fer. 

Même  préparation,  seulement  on  em- 
ploie au  lieu  de  sirop,  de  la  poudre  de 
réglisse  et  du  sucre.  ï 

Rromure  ferreux 
(U. S. P.),  sirop. 

Fer. 

Même  préparation  que  pour  l’iodure, 
sauf  que  l’on  emploie  du  brome  au  lieu 
d’iode. 

Arséniate  de  fer 

(R.  P.) 

Sulfate  ferreux, 
arséniate  de  sou- 
de et  acétate  de 
soude. 

On  mélange  une  solution  d’arséniate  et 
d’acétate  de  soude  avec  la  solution  de 
sulfate  ferreux. 

Phosphate  de  fer. 

. 

Sulfate  ferreux, 
phosphate  et  acé- 
tate de  soude. 

Même  mode  de  préparation. 
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PRÉPARATION  GÉNÉRALE  DES  SELS  DE  FER  (Suite). 


PRÉPARÉ  AVEC  LE 

MODE  DE  PRÉPARATION. 

Pyi'opho.'  plfale  de  fer. 

Citrate  de  fer. 

On  décompose  la  solution  de  citrate  de 
fer  en  y ajoutant  du  pyrophosphate 
de  sodium  en  solution. 

Hypophosphile  de  fer. 

Sulfate  ferreux. 

L’hypophosphile  ferreux,  qui  se  produit 
par  la  réaction  de  l’hypophosphile  de 
calcium  sur  le  sulfate  ferreux,  devient 
ferrique  pendant  l’évaporation  du  liqui- 
de. 

Valérianate  de  fer. 

Sulfate  ferrique. 

On  le  décompose  par  le  valérianate  de 
soude. 

Action  générale  des  sels  de  fer.  — Le  fer  présente  avec  !a  plupart 
des  autres  métaux  lourds  celte  différence  qu’il  constitue  un  élément 
essentiel  de  l’organisme  humain  : le  fer  peut  être  considéré  aussi  bien 
comme  nourriture  que  comme  médicament.  Il  entre  pour  une  part 
importante  dans  la  composition  de  Y hémoglobine.  L’hémoglobine 
apporte  l’oxygène  à nos  tissus  et  l’on  comprend  par  là  même  que  le 
processus  d’oxydation  de  nos  tissus  et  le  fonctionnement  de  nos 
organes  soient,  jusqu’à  un  certain  point,  sous  la  dépendance  de  la 
quantité  de  fer  renfermée  dans  notre  organisme.  Les  per-sels  et  les 
proto-sels  de  fer  se  combinent  les  uns  et  les  autres  à l 'albumine,  mais 
les  propriétés  de  ces  combinaisons  sont  différentes.  Les  sels  ferreux 
donnent  aux  solutions  albumineuses  une  coloration  jaune,  mais  ils  ne 
forment  pas  de  précipité  avec  elles.  Les  sels  ferriques,  en  solution 
diluée,  au  contraire,  précipitent  lentement  l’albumine;  en  solution 
concentrée,  ils  la  précipitent  immédiatement.  Ce  précipité  est  soluble 
dans  les  acides  dilués  et  dans  le  suc  gastrique. 

Les  sels  de  fer  n’exercent  aucune  action  sur  la  peau  intacte  : ils  ne 
dissolvent  pas  l’épiderme  et  ne  pénètrent  pas  à travers  la  peau  en 
quantité  appréciable.  Appliqués  sur  le  derme  dénudé  ou  sur  les 
muqueuses,  ils  se  combinent  avec  l’albumine.  Les  sels  ferreux  n’ont 
qu’une  action  légèrement  astringente,  tandis  que  les  combinaisons 
ferriques  coagulent  l’albumine,  ainsi  que  le  sang  : ce  sont  des  astrin- 
gents et  des  slyptiques  énergiques. 

Dans  la  bouche,  les  composés  ferrugineux  solubles  donnent  lous 
lieu  à une  saveur  styptique  qui  rappelle  le  goût  d’encre;  l’usage  des 
sels  de  fer  détermine  parfois  une  coloration  noire  des  dents  ou  de  la 
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langue,  parce  qu’il  se  forme  des  sulfures  noirs  de  fer,  grâce  à l’hydro- 
gène sulfuré  qui  est  parfois  présent  dans  l’air  expiré.  Les  composés 
ferrugineux  exercent  tous  une  action  astringente  et  irritante  sur 
l'estomac  bien  que  celle  des  préparations  ferriques  soit  beaucoup  plus 
énergique  que  celle  des  composés  ferreux.  Les  sels  de  fer  rencontrent 
fréquemment  dans  l’intestin  de  l’hydrogène  sulfuré  et  se  transforment 
en  sulfures;  la  coloration  noire  des  déjections  alvines,  qui  inquiète 
parfois  les  malades,  est  due  à la  présence  de  ce  sulfure  de  fer.  A faible 
dose,  les  composés  de  fer  ont  une  action  astringente,  ils  tendent  à 
produire  la  constipation.  A haute  dose,  au  contraire,  ils  accélèrent  la 
péristaltique  intestinale  et  facilitent  les  selles.  Chez  certains  individus, 
le  fer,  même  administré  en  faible  quantité,  détermine  la  diarrhée. 

Après  son  passage  dans  le  sang , le  fer  augmente  non  seulement  le 
nombre  des  globules  rouges,  mais  encore  la  quantité  d’hémoglobine 
de  ces  corpuscules;  le  fer  peut  aussi  se  trouver  en  petite  quantité 
dissous  dans  le  sérum  sanguin.  En  activant  les  processus  d’oxydation 
de  nos  tissus,  les  préparations  ferrugineuses  facilitent  le  fonctionne- 
ment des  divers  organes  du  corps.  Nous  avons  déjà  vu  que  l’action 
des  composés  ferreux,  ajoutés  au  sang,  est  toute  différente  de  celle 
des  combinaisons  ferriques:  celles-ci  coagulent  le  sang,  tandis  que 
les  sels  ferreux  tendent  plutôt  à diminuer  la  coagulabilité  de  ce 
liquide. 

L’action  du  fer  sur  le  système  nerveux  varie  suivant  la  dose  et  le 
mode  d’administration.  Injectés  sous  la  peau  de  la  grenouille,  les  sels  de 
fer  déterminent  d’abord  une  légère  excitation  et  plus  tard  la  paralysie 
du  système  nerveux  central.  A une  époque  plus  avancée  de  l’intoxica- 
tion, l’excitabilité  des  muscles  volontaires  diminue,  sans  que  le  cœur 
soit  affecté.  Chez  les  mammifères  les  préparations  ferrugineuses 
congestionnent  l’estomac  et  l’intestin  et  déterminent  la  diarrhée.  Elles 
produisent  la  paralysie  de  la  sensibilité  et  de  la  motilité.  La  pression 
sanguine  est  abaissée,  grâce  à la  paralysie  des  nerfs  vaso-moteurs,  princi- 
palement de  l’intestin.  Celte  paralysie  est  analogue  à celle  produite  par 
l’arsenic,  l’antimoine,  l’émétine  et  la  colchicine. 

Le  fer  est  éliminé  en  grande  partie  par  le  foie,  par  la  muqueuse 
intestinale  et  par  les  reins. 

Usages  du  fer.  — Les  sels  ferreux  sont  rarement  employés  à l’exté- 
rieur.' On  a parfois  recours  à l’action  slyptique  des  préparations 
ferriques.  La  solution  concentrée  de  perchlorure  de  fer  est  employée 
pour  arrêter  l’hémorragie  qui  succède  parfois  à l’extraction  des  dents, 
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ou  pour  faire  cesser  le  suintement  de  plaies  dont  il  est  impossible  de 
ligaturer  toutes  les  petites  artères.  La  solution  diluée  de  perchlorure 
de  fer  peut  servira  arrêter  l’hémorragie  nasale;  on  peut  encore,  dans 
le  cas  d’hémorragie  utérine,  injecter  cette  solution  à l’intérieur  de  la 
cavité  de  la  matrice.  Les  injections  de  perchlorure  de  fer,  associées  au 
laudanum,  ont  été  recommandées  contre  la  blennorrhagie  aiguë  et 
chronique. 

On  administre  à l’intérieur  les  préparations  ferreuses  et  ferriques  à 
l’effet  de  produire  l’action  générale  du  fer  et  d’augmenter  le  nombre 
des  corpuscules  sanguins.  Les  combinaisons  ferreuses  exercent  sur 
l’intestin  une  action  moins  astringente  que  les  composés  ferriques. 
Les  sels  ferreux  seront  par  conséquent  administrés  de  préférence 
dans  les  cas  où  la  muqueuse  du  canal  alimentaire  est  très  irritable, 
et  où  les  sels  ferriques  pourraient  déterminer  des  troubles  digestifs  et 
de  la  céphalalgie.  Au  contraire,  lorsque  la  langue  est  pâle  et  tlasque, 
les  préparations  ferrugineuses  astringentes  sont  préférables.  Le  fer  est 
surtout  utile  contre  la  chlorose  et  l’anémie,  que  ces  étals  patholo- 
giques soient  dus  à des  pertes  de  sang,  ;'i  une  imperfection  de  la  nutri- 
tion, à des  pertes  séreuses  chroniques,  à la  scrofulose,  à la  syphilis,  à 
l’inloxication  paludéenne,  à l’aménorrhée  ou  à l’albuminurie,  ou 
qu’ils  soient  consécutifs  â des  affections  fébriles  aiguës.  Le  fer  peut 
également  rendre  de  précieux  services  dans  certaines  affections  de  la 
nutrition  et  du  système  nerveux.  On  a recommandé  de  l’administrer  à 
haute  dose  dans  les  cas  d’empoisonnement  du  sang  tels  que  la  diph- 
thérie  et  l’érési pèle  et  dans  certaines  maladies  nerveuses,  telles  que  la 
chorée,  l’épilepsie,  le  vertige,  les  fourmillements  et  les  élancements 
dans  les  doigts  et  les  sensations  subjectives  de  froid  et  de  chaud 
auxquelles  certains  malades  sont  sujets,  surtout  vers  l’âge  de  retour. 
On  peut  avoir  recours  au  fer  pour  combattre  les  pertes  intestinales  de 
la  diarrhée  chronique  et  de  la  dysenterie  et  pour  arrêter  la  leucorrhée 
vaginale.  Le  fer  exerce  sur  les  reins  une  action  astringente  et  il  peut  à 
ce  titre  exercer  une  action  favorable  sur  l’hématurie  et  l’albuminurie. 
On  peut  également  l’associer  aux  diurétiques  dans  les  cas  d’hydropisie 
d’origine  cardiaque  ou  rénale. 

B.  P.  Vinum  Ferri. 

On  le  prépare  en  faisant  macérer,  pendant  un  mois,  de  la  limaille 
de  fer  dans  du  sherry.  Une  partie  du  fer  est  convertie  en  tartrate  et  se 
dissout  dans  le  vin  ;t  la  faveur  du  bitartrate  de  potassium. 
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Usages.  — Le  vin  ferrugineux  est  utile  dans  l’anémie  des  enfants  et 
des  adultes. 

Dose.  — 5 à 10  grammes  et  davantage. 

B.  P.  Mislura  Ferri  Aromatica. 

Cette  étrange  préparation,  ;'t  laquelle  on  donne  parfois  le  nom 
d’encre  d’Heberden,  contient  du  tannatedefer  en  petite  quantité.  On  a 
coutume  de  dire  que  le  fer  et  le  tannin  sont  incompatibles,  mais  cela 
n’est  vrai  que  pour  autant  que  ces  deux  substances,  en  se  combinant, 
produisent  de  l’encre;  en  réalité,  cette  préparation  paraît  rendre  de 
précieux  services. 

On  ne  peut  pas  administrer  le  fer  en  de  très  fortes  quantités;  du 
reste,  l’état  de  l’estomac  du  malade  rend  souvent  impossible  l’absorp- 
tion de  ce  médicament.  La  préparation  qui  nous  occupe  a été  faite  dans 
le  but  évident  d’associer  une  foule  de  substances,  toutes  fort  utiles  en 
elles-mêmes,  en  dépit  des  réactions  chimiques  qui  devaient  néces- 
sairement se  produire  dans  ce  mélange. 

Préparation.  — On  fait  macérer,  pendant  trois  jours,  de  l’écorce  de 
quinquina  gris  (110  grammes),  de  la  racine  de  columbo  (15  grammes), 
des  clous  de  girolle  (8  grammes),  et  du  fer  finement  pulvérisé  (15  gr.), 
dans  de  l’eau  de  menthe  poivrée  (360  grammes),  et  l’on  agite  de  temps 
à autre  ce  mélange;  ensuite,  on  filtre  et  l’on  ajoute,  au  liquide  filtré, 
de  l’eau  de  menthe  poivrée  en  quantité  suffisante  pour  faire  365  gr.  ; 
on  ajoute  alors  à cette  liqueur  de  la  teinture  composée  de  cardamomes 
(100  grammes),  et  de  la  teinture  d’écorce  d’oranges  (15  grammes),  et  on 
conserve  cette  mixture  dans  une  bouteille  bien  bouchée.  L’écorce  de 
quinquina  gris  contient  du  tannin  qui  se  combine  avec  le  fer.  Le  quin- 
quina et  le  columbo  sont  des  toniques  gastriques,  et  les  substances 
carminatives  renfermées  dans  cette  préparation  calment  la  flatu- 
lence. 

Dose.  — 30  à 60  grammes. 

Ferri  Sulphas.  B.  et  U.  S.  P.  Sulfate  (le  fer.  Fe  S04,  7 FLO;  277,9. 

Caractères  et  réactions.  — Le  sulfate  de  fer  se  présente  en  prismes 
rhombiques,  d’une  couleur  pâle-bleu  verdâtre  et  d’une  saveur  stypti- 
que;  il  est  insoluble  dans  l’alcool  rectifié,  soluble  dans  l’eau.  La  liqueur 
aqueuse  de  sulfate  de  fer  donne  les  réactions  des  sulfates  et  des  sels 
ferre  u x . 

Dose.  — 5 â 30  centigrammes. 
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Préparations. 


B.  P.  U.  S.  P. 

Ferri  Sulphas  Exsiccata Ferri  Sulphas  Exsiccata. 

Pilula  Aloes  et  Ferri 1 p.  sur  7. 


Ferri  Sulphas  Exsiccata,  B.  I*.;  Ferri  Sulphas  Exsiccatus,  U.  S.  P. 
Sulfate  de  fer  séché.  FeSOiIFO;  169,9. 

On  le  prépare  en  soumettant  le  sulfate  à la  chaleur.  Il  a peu  de  ten- 
dance à l’oxydation  et  il  convient  par  conséquent  pour  la  préparation 
des  pilules. 

Dose.  — 3 à 20  centigrammes. 

Préparation. 

U.  S.  P, 

Pilulæ  Aloes  et  Ferri. 

Ferri  Sulphas  Gramdata,  B.  P.;  Ferri  Sulphas  Precipilatus,  U. S. P. 
Sulfate  de  fer  granulé.  Sulfate  de  fer  précipité.  Fe  S04  7 H^O;  277,9. 

Propriétés  et  réactions.  — Il  se  présente  en  petits  cristaux  granulés, 
d’un  bleu  verdâtre  pâle,  et  il  fournit  les  réactions  ordinaires  du  sulfate 
de  fer. 

Dose.  — 5 à 30  centigrammes. 

Usages.  — C’est  une  préparation  très  astringente,  qui  a été  employée 
en  onguent  ou  en  lotions  sur  la  peau  dans  le  cas  d’érésypèle  ; 
en  lotions  dans  le  cas  d’ophtalmie;  en  iotions  ou  en  injections  contre 
le  prolapsus  rectal  et  contre  les  hémorrhoïdes  saignantes.  On  a vanté  le 
sulfate  de  fer  en  injections  contre  la  gonorrhée  et  la  leucorrhée. 

On  administre  le  sulfate  de  fer  à l’intérieur  dans  les  cas  d’anémie, 
surtout  lorsqu’il  y a tendance  aux  sueurs  profuses,  aux  hémorragies 
passives  ou  au  catarrhe  des  muqueuses,  tel  que  le  catarrhe  cervical 
chronique.  On  s’est  basé  sur  l’action  astringente  et  styptique  de  ce 
médicament  pour  le  recommander  dans  la  gastrodynie  et  dans  l’ulcère 
de  l’estomac. 

Ferri  Carbonas  Saccharata.  Carbonate  de  fer  sucré. 

On  mélange  du  carbonate  de  fer  Fe  C05  avec  du  peroxyde  de  fer  et 
du  sucre,  en  des  proportions  telles  que  le  carbonate  forme  environ 
37  p.  100  (B.  P.),  15  p.  100  (U  S.  P)  en  poids  du  mélange.- 

Caractères  et  réactions.  — Il  se  présente  en  grumaux  ou  en  poudre, 
de  couleur  grisâtre,  de  saveur  sucrée  et  faiblement  ferrugineuse.  Il  se 
dissout  avec  effervescence  (carbonate)  dans  l’acide  chlorhydrique  chaud, 
étendu  de  moitié  de  son  volume  d’eau  : cette  solution  n’accuse  que 
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des  traces  de  sulfate,  mais  elle  fournit  les  réactions  des  sels  ferreux. 
Dose.  — 30  centigrammes  à 1 gramme  25  centigrammes. 

Préparation. 


B.  P.  DOSE. 

Pilula  Ferri  Carbonatis  (1  p.  pour  4 1/2) 30  centigr.  à 1 gr. 


Alistura  Ferri  Composita,  B.  et  U.  S.  P.  Mixture  de  fer  composée. 
Mixture  de  Griffith. 

Composition.  — Sulfate  de  fer  1 1/2  gramme;  carbonate  de  potasse 
1 gramme  80  centigrammes;  myrrhe  et  sucre  raffiné,  ana  3 grammes 
60  centigrammes;  esprit  de  muscade  16  grammes;  eau  de  rose 
300  grammes,  B.  P. 

Sulfate  de  fer,  6;  myrrhe,  18;  sucre,  18;  carbonate  de  potasse,  8; 
esprit  de  lavande,  50  ; eau  de  rose,  900;  U.  S.  P. 

Dose.  — 30  à 60  grammes. 

Usages.  — Le  carbonate  de  fer  est  une  des  meilleures  préparations 
ferrugineuses  que  l’on  puisse  administrer  à l’intérieur,  tant  comme 
médicament  hématogène  que  comme  emménagogue. 

Liquor  Ferri  Persulphatis,  B.  P.  Tersulphatis,  U.  S.  P.  Solution  de 
persulfate  de  fer.  Solution  de  sulfate  ferrique.  Fe2  (S04)3;  399,8. 

Propriétés  et  réactions.  — Solulionépaisse  d’un  rouge  foncé,  inodore, 
très  astringente,  miscible  en  toutes  proportions  à l’eau  et  à l’alcool. 
Diluée  dans  dix  fois  son  volume  d’eau,  elle  ne  donne  les  réactions  que 
des  sulfates  et  des  sels  ferriques. 

Préparations. 

Ferri  et  Ammonii  Citras.  Ferri  Peroxidum  humidum. 

» et  Quininæ  Citras.  Ferrum  Tartaratuni. 

» Oxidum  magneticum.  Tin  itura  Ferri  Acetatis. 

Usages.  — Cette  préparation  n’est  pas  usitée  comme  médicament; 
elle  sert  uniquement  à la  confection  du  peroxyde,  etc. 

U.  S.  P.  Liquor  Ferri  Subsulphatis.  Solution  de  sulfate  ferrique 
basique.  Solution  de  Monsel. 

Propriétés.  — Elles  sont  analogues  à celles  du  persulfate;  seulement, 
en  mélangeant  deux  volumes  de  cette  solution  avec  un  volume  d’acide 
sulfurique  concentré,  on  obtient  un  liquide  qui  laisse  déposer  par  le 
repos  une  masse  solide  blanchâtre. 

Dose.  — 3 à 10  gouttes. 
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Action.  — Culte*  solution  est  astringente,  styptique,  hématogène. 
Elle  est  moins  irritante  que  la  précédente. 

Usages.  — Ils  sont  analogues  à ceux  du  perchlorure. 

U.  S.  P.  Ferri  Oxidnm  Hydratum.  Oxyde  de  fer  hydraté.  Hydrate 
ferrique.  Fe2  (H0)6;  213,8. 

Propriétés  et  réactions.  — Masse  molle,  pâteuse,  d’une  couleur  rouge- 
brunâtre.  11  se  dissout  dans  l’acide  chlorhydrique  dilué  et  donne  les 
réactions  des  sels  ferriques. 

Dose.  — 8 â 16  grammes. 

Usages.  — C’est  un  contre-poison  de  l’acide  arsénieux,  â la  dose 
d’une  cuiller  à soupe  répétée  de  5 en  5 minutes.  On  pourrait  aussi 
employer  cette  préparation  dans  l’anémie  et  dans  l’aménorrhée. 

Préparations. 

U.  S.  P.  Emplastrurn  Ferri  (Hydrate  ferrique,  térébenthine,  poix  de  Bourgogne  et 
emplâtre  de  litharge.) 

U.  S.  P.  Troschisci  Ferri.  Pastilles  de  1er  : 30  centigr.  par  pastille. 

U.  S.  P.  Ferri  Oxidnm  Hydration  cum  Magnesia.  Hydrate  ferrique 
magnésie.  C’est  un  antidote  de  l’acide  arsénieux. 

Préparation.  — Mélangez  65  gr.  de  la  solution  de  sulfate  ferrique 
avec  130  gr.  d’eau.  D’autre  part,  triturez  10  gr.  de  magnésie  dans  un 
peu  d’eau  et  versez  ce  mélange  dans  une  bouteille  d’une  contenance 
d’un  litre  environ,  et  remplissez  cette  bouteille  avec  de  l’eau.  Au 
moment  de  devoir  faire  usage  de  la  préparation,  mélangez  les  deux 
liquides,  en  ajoutant  la  liqueur  magnésienne  par  petites  portions  à la 
solution  ferrique,  et  en  agitant  de  façon  â obtenir  une  masse  homogène. 

B.  P.  Ferri  Peroxidum  Hydration.  Peroxyde  de  fer  hydraté. 

Propriétés.  — Poudre  rouge  brune,  insipide  et  non  magnétique;  elle 
se  dissout  complètement,  bien  que  lentement,  à l’aide  de  la  chaleur, 
dans  l’acide  .chlorhydrique  étendu  de  moitié  de  son  volume  d’eau; 
cette  solution  ne  donne  les  réactions  que  des  sels  ferriques. 

Dose.  — 30  centigr.  à 2 gr. 

B.  P.  Préparation. 

Emplastrurn  Ferri.  Emplâtre  de  fer.  — Peroxyde  de  fer  hydraté,  poix  de  Bourgogne  et 
emplâtre  de  litharge. 

Usages.  — On  administre  surtout  cette  préparation,  soit  en  poudre, 
soit  en  électuaire,  contre  le  tic  et  contre  les  névralgies. 
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L’emplâtre  de  fer  est  parfois  employé  contre  les  douleurs  ou  contre 
la  faiblesse  des  lombes,  chez  la  femme,  contre  les  douleurs  rhumatis- 
males telles  que  le  lumbago,  etc. 

Fer rum  Ueductum,  B.  et  U.  S.  P.  Fer  réduit. 

Propriétés  et  réactions.  — Poudre  fine  d’un  gris  noir,  puissamment 
attirée  par  l’aimant,  soluble  dans  l’acide  chlorhydrique,  avec  dégage- 
ment d’hydrogène.  Celte  solution  donne  un  léger  précipité  bleu  avec  le 
prussiate  jaune  de  potassium.  Fe-|-2HCI  = FeCl2-|-H2. 

Pose.  — 5 à 30  centigrammes. 

Trosçhisci  Ferri  Rcducti,  B.  P.  — Pastilles  de  fer  réduit  ; 5 centigr.  par  pastille.  — 
Dose  : 1 à 6. 

Usages.  — Cette  préparation  est  généralement  bien  acceptée  même 
par  les  estomacs  les  plus  délicats.  Dissous  par  l’acide  du  suc  gastrique, 
le  fer  réduit  donne  lieu  â un  dégagement  d’hydrogène;  s’il  renferme 
du  soufre,  il  détermine  des  éructations  d’hydrogène  sulfuré. 

U.  S.  P.  Liguor  Ferri  Acetatis.  Solution  d’acétate  de  fer.  — Solu- 
tion aqueuse  d’acétate  ferrique  : Fea  (CsH3 0?)6;  465,8;  elle  renferme 
33  p.  100  de  sel  anhydre.  Densité  : 1,160. 

I ««** 

Préparation, 

Tinctura  Ferri  Acetatis.  (Solution  d’acétate,  50;  alcool,  30;  éther  acétique,  20). 
Dose.  — 15  gouttes  à 4 gr. 

B.  1’.  Liguor  Ferri  Acetatis  Fortior.  Solution  forte  d’acétate  de  fer. 

Propriétés.  — Liquide  rouge-foncé  d’une  saveur  styptique  et  acide, 
à odeur  d’acide  acétique,  miscible  en  toutes  proportions  dans  l’eau  et 
dans  l’alcool  rectifié.  Etendu  d’eau  il  donne  les  réactions  des  sels 
ferriques.  Densité  : 1,127. 

Dose.  — Une  à huit  gouttes. 


B.  B.  Préparations.  Dose. 

Liquor  Ferri  Acetatis  (solution  forte,  1,  diluée  dans  4 p.  d’eau) 5 a 30  gouttes. 

Tinctura  Ferri  Acetatis  ( » 1,  » « 4 p.  d’alcool).  ...  5 à 30  gouttes. 


Usage.  — On  donne  cette  préparation  conjointement  à l’acétate  de 
potasse  dans  l’hydropisie. 

U.  S.  P.Mislura  Ferri  et  Ammonü  Acetatis.  Mixture  d’acétate  de  fer  et 
d’ammoniague.  Mixture  de  Basliam. 

Elle  est  composée  de  teinture  de  perchlorure  de  fer  (2  p.),  d’acide 
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acétique  dilué  (3  p.),  de  liqueur  d’acétate  d’ammoniaque  (20  p.), 
d’élixir  d’orange  (10  p.),  de  sirop  (15  p.),  et  d’eau  (50  p.). 

Dose.  — 2 à 4 grammes. 

Usages.  — Celle  mixture  est  surtout  employée  dans  les  cas  d’affec- 
tion rénale. 

II.  S.  P.  Ferri  Chloridum.  Perclilorure  de  fer.  — Fe2Clt;,  12H,0; 
530,2. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  belles  lames  cristallines  d’un  jaune 
orange,  très  déliquescentes,  inodores,  ou  d’une  faible  odeur  d’acide 
chlorhydrique,  de  saveur  styptique  et  de  réaction  acide.  Il  est  entière- 
ment soluble  dans  l’eau,  dans  l’alcool  et  dans  l’éther.  Sa  solution 
aqueuse  diluée,  donne  un  précipité  rouge-brun  avec  l’ammoniaque 
liquide,  un  précipité  bleu  par  le  ferrocyanure  de  potassium  et  un 
précipité  blanc  insoluble  dans  l’acide  nitrique  par  le  nitrate  d’argent. 

Usages.  — A l’état  solide,  le  perchlorure  de  fer  se  conserve  indéfini- 
ment, tandis  qu’en  solution,  il  laisse  déposer  de  l’oxyde  ferrique,  en 
même  temps  qu’il  se  forme  de  l’acide  en  excès  qui  rend  la  solution 
irritante.  Au  moment  de  l’employer,  on  peut  le  dissoudre  dans  la  pro- 
portion de  6 à 24  gr.  pour  30  gr.  d’eau.  A l’état  demi-déliquescent, 
il  constitue  un  styptique  très  énergique. 

Liquor  Ferri  Perchloridi  Fortior.  B.  P.  Uquor  Ferri  Chloiidi,  U.  S.  P. 
Solution  forte  de  perchlorure  de  fer. 

Propriétés  et  réactions.  — Liqueur  d’un  brun  orange,  d’une  saveur 
forte  et  styptique,  miscible  en  toutes  proportions  ;'i  l’eau  et  à l’alcool 
rectifié.  La  solution  aqueuse  étendue  donne  les  réactions  des  chlorures 
et  des  sels  ferriques. 


Préparations. 

B.  B.  DOSE. 

Liquor  Ferri  Perchloridi  (1  vol.  pour  4 d’eau) 10  à 30  gouttes. 

Tinctura  Ferri  Perchloridi  (1  vol.  pour  4 d'alcool) 10  à 30  gouttes. 


U.  S.  P.  Tinctura  Ferri  Chloridi.  — Dose  : 10  à 30  gouttes. 

Préparation. 

Mistura  Ferri  etAmmonii  Acetatis,  U.  S.  P. 

Usages.  — La  liqueur  forte  de  perchlorure  de  fer  est  un  des  plus 
puissants  styptiques  que  nous  possédions.  Elle  forme  presqu’instanta- 
nément  avec  le  sang  un  caillot  noir  et  dur  qui  bouche  les  vaisseaux  et 
arrête  l’hémorragie.  Pour  arrêter  les  hémorragies  consécutives  à 
l’extraction  des  dents,  on  peut  introduire  dans  la  cavité  de  l’alvéole 
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une  bouletle  d’ouate  trempée  clans  eette  liqueur;  cette  ouate  peut 
servir  à arrêter  les  hémorragies  provenant  de  piqûres  de  sangsues.  On 
a appliqué  la  liqueur  de  perchlorure  de  fer,  comme  caustique,  sur  les 
plaies  atteintes  de  gangrène  d’hôpital  ; on  peut  injecter  dans  la  cavité 
utérine  du  perchlorure  de  fer  étendu  de  trois  fois  son  volume  d’eau 
dans  le  cas  de  métrorragie,  mais  il  vaut  mieux  promener  le  long  des 
parois  de  l’organe,  une  éponge  imbibée  de  la  liqueur  styptique.  On  a 
parfois  injecté  le  perchlorure  de  fer  liquide  dans  les  cavités  des  vais- 
seaux à l’effet  de  provoquer  la  formation  d’un  coagulum.  Ces  injec- 
tions sont  très  dangereuses  : une  partie  du  caillot  peut  se  détacher  et 
former  embolie  et  en  outre  les  parois  du  sac  elles-mêmes  peuvent 
s’enflammer  et  s’ulcérer. 

On  a injecté  également  la  liqueur  de  perchlorure  de  fer  dans  les 
varices  et  dans  les  tumeurs  érectiles.  Pour  les  tumeurs  érectiles  de  la 
face,  il  y a danger  que  ces  injections  ne  déterminent  de  la  gangrène, 
suivie  d’une  cicatrice  difforme.  On  a administré  cette  liqueur  en  inha- 
lations dans  le  but  d’arrêter  l’hémoptysie. 

La  liqueur  et  la  teinture  de  perchlorure  de  fer  sont  très  employées 
à l’intérieur.  Ce  sont  des  astringents  qui  déterminent  d’ordinaire  de  la 
constipation,  mais  qui  peuvent  aussi  irriter  l’intestin  et  provoquer  de 
la  diarrhée.  Elles  sont  très  efficaces  comme  hématopoiétiques.  Elles 
sont  contre  indiquées  par  une  langue  rouge  et  irritable,  et  elles 
réussissent  le  mieux  lorsque  la  langue  est  pâle,  large  et  qu’elle  porte 
l’empreinte  des  dents. 

J’ai  observé  des  malades  qui  se  plaignaient  de  céphalalgie,  même 
après  l’administration  des  doses  les  plus  faibles,  mais  qui  retiraient 
grand  profit  d’une  seule  goutte  de  teinture  ou  de  liqueur  de  perchlo- 
rure de  fer,  étendue  dans  tout  un  verre  d’eau.  Ainsi  diluée,  la  liqueur 
ressemble  à une  eau  ferrugineuse,  et  l’on  sait  que  les  eaux  minérales 
qui  renferment  du  fer,  réussissent  souvent  beaucoup  mieux  que  les 
meilleures  préparations  pharmaceutiques.  La  teinture  de  perchlorure 
de  fer  a été  vantée  par  certains  praticiens  contre  l’érésy pèle,  à la  dose, 
répétée  de  2 en  2 ou  de  3 en  3 heures,  de  20  à 30  gouttes. 

B.  P.  Liguor  Ferri  Dialysatus.  Ligueur  de  fer  dialysée.  — C’est  en 
réalité  une  solution  basique  d’oxychlorure  de  fer,  dépouillée  par  dia- 
lyse de  la  plupart  des  matières  acides. 

Caractères  et  réactions.  — Liquide  transparent,  d’une  couleur  rouge 
brun  foncée,  sans  saveur  ferrugineuse,  neutre  aux  papiers  réactifs, 
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Densité  1,407.  Celte  solution  ne  précipite  ni  par  le  ferrocyanure  de 
potassium,  ni  par  le  nitrate  d’argent;  mais  après  avoirétécliautïée  avec 
de  l’acide  chlorhydrique,  elle  donne  un  précipité  bleu  avec  le  ferro- 
cyanure de  potassium. 

Dose.  — 10  à 30  gouttes. 

Liquor  Ferri  Pernitratis , B.  1’.;  IJquor  Ferri  Nitratis,  U.  S.  P. 
Liqueur  d’azotate  de  fer.  Fe2  (N03)  6 ; 483,8. 

Propriétés  et  réactions.  — Liquide  transparent,  d’une  couleur  brun 
rougeâtre,  saveur  légèrement  acide  et  astringente.  Si  l’on  verse  une 
petite  quantité  de  la  liqueur  dans  une  éprouvette,  et  que  l’on  y ajoute 
la  moitié  de  son  volume  d’acide  sulfurique  pur,  et  ensuite  une  solution 
de  sulfate  de  fer,  le  mélange  prend  une  coloration  d’un  brun  foncé 
(azotate). 

Elle  donne  les  réactions  des  sels  ferriques. 

Dose.  — 10  à 40  gouttes. 

Usages.  — Cette  préparation  a été  employée  dans  la  diarrhée  des 
enfants;  comme  astringent,  elle  peut  servir  très  avantageusement  à 
restreindre  les  sécrétions  des  muqueuses  et  à arrêter  les  hémorragies 
provenant  d’organes  internes.  Dans  le  cas  d’anémie,  avec  albuminurie 
et  hydropisie,  on  peut  lui  associer  l'esprit  d’éther  nitreux  ou  le  nitrate 
de  potasse. 


Ferrum  Tarlaratum,  B.  P.;  Ferri  et  Potassii  Tariras,  U.  S.  P. 
Tarlrate  double  de  fer  et  de  potassium. 

Propriétés  et  réactions.  — Ce  sel  est  sous  forme  d’écailles  brillantes, 
d’un  grenat  foncé.  Sa  saveur  est  légèrement  atramentaire.  Il  est 
soluble  dans  l’eau,  peu  soluble  dans  l’alcool.  Sa  solution  aqueuse, 
acidulée  d’acide  chlorhydrique,  donne  les  réactions  des  sels  ferri- 
ques. 

Dose.  — 30  â 60  centigrammes. 

Les  sels  doubles  que  forme  le  fer  avec  le  potassium,  l’ammonium,  la 
quinine,  etc.,  sont  généralement  connus  sous  le  nom  de  « préparations 
de  fer  en  paillettes».  Ces  préparations  sont  moins  astringentes  et  moins 
irritantes  pour  l’intestin  que  le  proto-sulfate  ou  qui;  les  per-sels  de 
fer.  Elles  ont  aussi  l’avantage  de  pouvoir  être  combinées,  sans  donner 
de  précipité,  aux  carbonates  alcalins.  On  les  emploie  dans  les  cas  où 
les  préparations  ordinaires  de  fer  provoquent  de  la  céphalalgie  ou  des 
troubles  de  la  digestion. 
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U.  S.  P.  Ferri  et  Ammonii  Tariras.  Tartrate  ferrico-ammoniacal. 

Propriétés.  — Ce  composé  se  présente  en  paillettes  dont  la  couleur 
varie  du  rouge  grenat  au  jaune  brun;  il  est  peu  déliquescent,  inodore, 
de  saveur  sucrée  et  légèrement  atramentaire,  de  réaction  neutre.  Il 
n’est  pas  précipité  par  l’ammoniaque;  mais  par  l’addition  de  potasse, 
il  fournit  un  précipité  brun  d’oxyde  ferrique,  en  même  temps  qu’il 
dégage  des  vapeurs  d’ammoniaque.  Par  l’addition  de  la  solution  titrée 
de  ferrocyanure  de  potassium,  il  ne  donne  ni  de  coloration,  ni  de 
précipité  bleu,  à moins  que  la  solution  ne  soit  aiguisée  d’acide  chlo- 
rhydriq  ne. 

Ferri  et  Ammonii  Citras,  B.  et  U.  S.  P.  Citrate  ferrico-ammoniacal. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  paillettes  minces,  transparentes,  d’un 
rouge  foncé,  de  saveur  astringente  et  légèrement  sucrée,  de  réaction 
un  peu  acide;  il  est  soluble  dans  l’eau,  presqu’insoluble  dans  l’alcool; 
chauffé  (m  présence  d’une  solution  de  potasse,  il  dégage  de  l’ammo- 
niaque et  dépose  un  précipité  d’oxyde  ferrique. 

Pose.  — 30  à 60  centigrammes. 


Préparations. 

B.  P.  DOSE. 

Vinum  Ferri  Citratis  (50  contigr.  pour  30  gr.  de  vin  d'orange) ....  4 à 16  gr. 

U.  S.  P. 

Ferri  et  Strychninæ  Citras. 

Liquor  Ferri  et  Quininæ  Citratis. 

Vinum  Ferri  Citratis 4 à 8 gr. 


U.  S.  P.  Vinum  Ferri  Citratis.  — Citrate  ferrico-ammoniacal,  4 ; teinture  d’orange,  là; 
sirop,  36;  vin  blanc  fort,  44. 

U.  S.  P.  Liquor  Ferri  Citratis.  — Cette  solution  renferme  environ 
35  p.  100  de  citrate  anhydre. 

Propriétés.  — Liquide  d’un  brun  foncé,  inodore,  de  saveur  ferrugi- 
neuse et  de  réaction  acide.  Il  fournit  les  réactions  des  citrates  et  donne 
un  précipité  bleu-vert,  par  le  ferrocyanure  de  potassium;  ce  précipité 
devient  plus  foncé  en  couleur  par  l’addition  d’acide  chlorhydrique. 

Dose.  — 12  gouttes  (30  centigrammes  du  sel). 

U.  S.  P.  Ferri  Citras.  Citrate  de  fer.  Fe2(C6H507)2,  6H20;  597,8. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  écailles  transparentes  ou  d’une  belle 
couleur  grenat;  il  est  inaltérable  à l’air,  inodore,  de  saveur  un  peu 
ferrugineuse  et  de  réaction  acide.  Il  se  dissout  lentement  dans  l’eau 
froide  et  rapidement  dans  l’eau  bouillante;  il  est  insoluble  dans 
l’alcool. 
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Usages.  — Préparation  agréable;  15  grammes  de  sel  dissous  dans 
30  grammes  d’eau,  constituent  une  liqueur  qui  se  conserve  très  bien 
et  que  l’on  peut  donner  à la  dose  de  10  gouttes  comme  tonique. 

Ferri  et  Quinines  CAtras , B.  et  U.  S.  P.  Citrate  de  fer  et  de  quinine. 

Propriétés  et  réactions.  — Ce  sel  est  en  écailles  jaunes  avec  une  teinte 
verdâtre,  il  est  un  peu  déliquescent,  entièrement  soluble  dans  l’eau 
froide.  Sa  solution  est  très  légèrement  acide;  elle  est  précipitée  en 
rouge  brun  (fer)  par  une  solution  de  soude,  en  blanc  (quinine)  .par 
l’ammoniaque,  en  bleu  par  le  prussiate  jaune  et  par  le  prussiate  rouge 
de  potassium  (sel  ferreux  et  ferrique)  et  en  gris  foncé  par  le  tannin; 
saveur  amère  et  un  peu  astringente. 

Dose.  — 30  à 60  centigrammes. 

U.  S.  P.  Liquor  Ferri  et  Quininœ  Citralis.  Solution  de  citrate  de  fer 
et  de  quinine.  — Citrate  ferrico-ammoniacal,  65;  quinine,  12;  acide 
citrique,  28;  alcool,  30;  eau  distillée,  jusqu’à  200. 

Dçse.  — 8 à 15  gouttes. 

Préparation. 

U.  S.  P. 

Vinum  Ferri  Amarum.  = Solution  de  citrate  de  for  et  de  quinine,  8 ; teinture  d’orange, 
12  ; sirop,  36  ; vin  blanc  fort,  34.  --  Dose  : 4 à 16  gr. 

U.  S.  P.  Ferri  et  Strychnines  Citras.  Citrate  de  fer  et  de  strychnine. 

Propriétés.  — Il  est  en  écailles  transparentes  d’un  rouge  grenat,  déli- 
quescentes à l’air;  il  est  inodore,  d’une  saveur  amère  et  un  peu  astrin- 
gente, de  réaction  légèrement  acide.  Si,  dans  une  petite  éprouvette  on 
dissout  1 gramme  du  sel  dans  4 grammes  d’eau,  et  que  l’on  ajoute 
1 gramme  d’une  solution  de  potasse  pour  agiter  ensuite  le  mélange 
avec  3 grammes  de  chloroforme,  on  obtient  en  faisant  évaporer  le 
chloroforme,  un  résidu  qui  donne  les  réactions  de  la  strychnine. 

Dose.  — 20  à 30  centigrammes. 

U.  S.  P.  Ferri  et  Ammonii  Sulphas.  Sulfate  ferrico-ammoniacal. 
Fe2(NH4)2(S04)4,  24H20  ; 963,8. 

Propriétés.  — Octaèdres  d’un  violet  pâle,  elllorescents  à l’air,  ino- 
dores, de  saveur  acide  et  styplique. 

Dose.  — 30  à 60  centigrammes. 

Usages.  — Ce  composé  est  plus  astringent  que  l’alun  ordinaire,  et  il 
n’a  pas  les  propriétés  irritantes  des  sels  ferriques.  Il  est  utile  dans  la 
leucorrhée  et  dans  l’albuminurie  intermittente. 
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U.  S.  P.  Ferri  Lactas.  Lactale  de  fer.  Fe  (C3H50)2,  3IBO;  287,9. 

Propriétés.  — Ce  sel  se  présente  sous  forme  de  grumeaux  ou  de 
croûtes,  d’un  blanc  verdâtre,  inaltérables  à l’air;  il  est  inodore,  d’une 
saveur  légèrement  ferrugineuse  et  d’une  réaction  un  peu  acide. 

Préparation. 

U.  S.  P.  Syrupus  Hypophosphitum  cum  Ferro.  — Lactate  de  fer,  1 ; sirop  d'hypophos- 
phite,  99. 

Dose.  — 50  centigrammes  à 1 gramme  par  jour;  du  sirop  : 30  à 
60  grammes. 

Usayes.  — Chlorose  et  anémie. 

U.  S.  P.  Ferri  Oxalas.  Oxalate  de  fer.  FeC204,  H20;  161,9. 

Propriétés.  — Poudre  cristalline,  jaune  pâle  ou  jaune  citron,  inalté- 
rable à l’air,  inodore  et  presque  insipide,  peu  soluble  dans  l’eau  froide 
ou  chaude,  soluble  dans  l’acide  chlorhydrique  concentré  froid  et  dans 
l’acide  sulfurique  dilué  chaud. 

Dose.  — 10  à 20  centigrammes. 

B.  P.  Syrupus  Ferri  lodidi.  Sirop  d’iodure  de  fer.  — 11  contient 
25  centigrammes  d’iodure  pour  4 grammes  de  sirop. 

Propriétés.  — Liquide  jaunâtre  ou  jaune  verdâtre  d’une  saveur  un 
peu  atramentaire. 

Dose.  — 2 à 4 grammes. 

B.  P.  Pilota  Ferri  lodidi.  Pilote  d’iodure  de  fer.  — Saveur  un  peu 
astringente. 

Dose.  — 20  à 50  centigrammes. 

U.  S.  P.  Ferri  lodidum  Sarcharatum.  lodure  de  fer  sacré. 

Propriétés.  — Poudre  jaunâtre  ou  grisâtre,  très  hygroscopique,  ino- 
dore, de  saveur  douce  et  ferrugineuse,  de  réaction  un  peu  acide. 

Dose.  — 10  à 30  centigrammes. 

Usnyes.  — On  administre  l’iodurede  fer,  lorsqu’il  est  indiqué  d’agir 
en  meme  tempe  sur  le  sang  et  sur  le  système  lymphatique.  Le  sirop 
d’iodure  de  fer  est  surtout  recommandable  dans  la  pratique  médicale 
pauvre  des  grandes  villes,  où  abondent  les  enfants  pâles,  anémiques 
et  scrofuleux.  On  peut  associer  avec  avantage  le  sirop  d’iodure  de  fer 
à l’huile  de  foie  de  morue  et  faire  prendre  en  même  temps  une  cuiller 
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d’huile  et  quelques  gouttes  du  sirop.  L’iodure  de  fer  a été  vantée  con- 
tre la  phtisie,  contre  l’arthrite  rhumatismale  et  contre  la  syphilis. 

U.  S.  P.  Syrupus  Ferri  Bromidi.  Sirop  de  bromure  de  fer.  — Il  ren- 
ferme environ  10  p.  100  de  bromure  de  fer. 

Dose.  — 2 à 4 grammes. 

Usages.  — On  l’administre  dans  les  affections  nerveuses  compli- 
quées d’anémie;  mais  il  vaut  mieux  donner  le  fer  et  le  brome  séparé- 
ment. 

B.  P.  Ferri  Arsenias.  Arséniate  de  fer.  Fe3As208. 

Propriétés  et  réactions.  — Poudre  amorphe,  insipide,  verdâtre,  inso- 
luble dans  l’eau,  soluble  dans  l’acide  chlorhydrique.  Une  faible  quan- 
tité de  cette  solution  bouillie  en  présence  d’un  excès  de  soude  caus- 
tique et  puis  filtrée,  fournit  un  précipité  rouge  brique  par  l’addition 
d’une  solution  de  nitrate  d’argent,  pourvu  que  l’on  ait  eu  soin  de  la 
neutraliser  exactement  par  l’acide  nitrique  (arséniate). 

Dose.  — 4 â 30  milligrammes. 

Usages.  — Cette  préparation  est  indiquée  chez  les  sujets  anémiques 
atteints  d’affections  de  la  peau. 

Ferri  Phosphas,  B.  et  U.  S.  P.  Phosphate  de  fer.  Pe3Ph20g. 

Propriétés  et  réactions.  — Poudre  amorphe,  d’un  bleu  ardoisé,  inso- 
luble dans  l’eau,  soluble  dans  l’acide  chjorhydrique.  Cette  solution 
donne  les  réactions  des  sels  ferreux  et  ferriques;  traitée  d’abord  par 
■ l’acide  tartrique  et  par  un  excès  d’ammoniaque,  et  ensuite  par  une 
solution  d’ammonio-sulfate  de  magnésie,  elle  laisse  déposer  un  préci- 
pité cristallin  (phosphate). 

Dose.  — 30  à 60  centigrammes. 

Préparations. 

B.  P. 

Syrupus  Ferri  Phosphatis.  — On  dissout  du  phosphate  de  fer  fraîchement  préparé  dans 
de  l'acide  phosphorique  dilué,  puis  on  ajoute  du  sucre.  — Dose  : 4 grammes. 

U.  S.  P. 

Syrupus  Ferri  Quininœ  et  Strychnines  Phosphatum.  — Phosphate  de  fer,  133;  qui- 
nine 133  ; strychnine,  4 ; acide  phosphorique.  800  ; sucre,  6,000  ; eau  distillée,  q.  s.  p f.  10,000. 

Usages.  — Le  phosphate  de  fer  a été  administré  dans  le  diabète,  le 
rachitisme  et  la  dépression  nerveuse.  On  l’associe  fréquemment  aux 
phosphates  de  chaux,  de  potasse  et  de  soude  (Parrish’s  Chemical  Foad) 
ou  aux  phosphates  de  quinine  et  de  strychnine  (sirop  d’Easton). 
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U.  S.  P.  Ferri  Pyrophosphas.  Pyrophosphale  de  fer. 

Propriétés.  — Ecailles  minces  et  transparentes,  d’un  vert  pomme, 
inaltérables  à l’air.  Il  est  inodore,  d’une  saveur  acidulée  et  légèrement 
saline,  de  réaction  un  peu  acid»' . 

Dose.  — 10  à 30  centigrammes. 

Usages.  — Ce  composé  n’étant  pas  désagréable  au  goût  et  étant  très 
soluble,  peut  être  administré  sous  toutes  les  formes. 

U.  S.  P.  Ferri  Hypophosphis.  Hypophosphile  de  fer.  Fe2(HaP02)6;  301,8. 

Propriétés.  — Poudre  blanche  ou  grisâtre,  inodore  et  presqu’insi- 
pide,  peu  soluble  dans  l’eau,  plus  soluble  en  présence  de  l’acide  hypo- 
phosphoreux,  très  soluble  dans  l’acide  chlorhydrique,  soluble  dans 
une  solution  de  citrate  de  sodium,  en  donnant  lieu  à une  coloration 
verdâtre.  Fortement  chaufïée  dans  une  éprouvette,  cette  poudre  dégage 
des  vapeurs  spontanément  inflammables  d’hydrogène  phosphorée,  et 
elle  laisse  un  résidu  de  pyrophosphale  ferrique. 

Dose.  — 10  à 60  centigrammes  en  pilules;  on  l’administre  plus  fré- 
quemment en  sirop. 

Usages.  — Débilité  nerveuse  avec  anémie,  et  phtisie  pulmonaire. 

U.  S.  P.  Ferri  Valerianas.  Valérianate  de  fer.  Fe2(C5H902)6;  717,8. 

Propriétés.  — Poudre  amorphe  d’un  rouge  foncé,  inaltérable  à l’air, 
d’une  faible  odeur  d’acide  valérianique,  de  saveur  légèrement  styp- 
tique,  insoluble  dans  l’eau,  mais  très  soluble  dans  l’alcool.  Dans  l’eau 
bouillante,  ce  sel  se  décompose  en  mettant  en  liberté  de  l’acide  valé- 
rianique et  en  laissant  un  résidu  d’hydrate  ferrique. 

Usages.  — On  l’administre  à la  dose  de  o centigrammes  et  davan- 
tage dans  l’hystérie  compliquée  d’anémie. 

MANGANÈSE.  Mn;  54,55. 

Manganesii  Oxulum  Nigrum,  B.  P.,  Mangani  Oxidum  JSigrum,  U.  S.  P. 
Oxyde  noir  de  manganèse. 

Propriétés  et  réactions.  — Poudre  noire  et  pesante,  qui  se  dissout 
presque  entièrement  dans  l’acide  chlorhydrique  en  donnant  lieu  à un 
dégagement  de  chlore,  et  qui  chauffée  au  rouge,  met  de  l’oxygène  en 
liberté. 

Usages.  — Ce  composé  sert  à la  préparation  du  chlore  et  de  l’oxy- 
gène. 
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On  le  donne  parfois  à la  place  du  bismuth  dans  le  pyrosis  avec  dou- 
leur à l’estomac  après  les  repas,  et  à la  place  du  fer  dans  l’anémie,  la 
syphilis,  le  scorbut  et  les  affections  de  la  peau. 

U.  S.  P.  ManganiSulphas.  Sulphate  de  manganèse.  MnS04, 41L0  ; 222. 

Propriétés.  — Prismes  rhombiques  droits,  transparents,  incolores 
ou  d’un  rose  pâle,  sans  odeur,  d’une  saveur  légèrement  amère  et 
astringente,  de  réaction  faiblement  acide.  La  solution  aqueuse  de  ce 
composé  donne  avec  le  sulphvdrate  d’ammoniaque  un  précipité  rouge 
chair. 

Action  des  sels  de  manganèse.  — Injectés  dans  le  sang,  ou  sous  la 
peau,  ils  paralysent  les  mouvements  volontaires  et  les  mouvements 
réllexes,  et  arrêtent  le  cœur  en  diastole.  La  paralysie  de  l’action  réllexe 
est  due  à la  destruction  de  la  conduction  transverse  dans  la  mœlle 
épinière;  les  voies  de  conduction  longitudinales  demeurent  intactes 
jusqu’à  la  mort  (Robert). 

Le  sulfate  de  manganèse  purge  à la  dose  de  4 à 8 grammes  ; d’après 
les  expériences  de  Gmelin,  il  augmenterait  la  sécrétion  biliaire. 

Usages.  — On  a cherché,  mais  sans  bénéfice  appréciable  à rempla- 
cer le  fer  par  le  manganèse  dans  le  traitement  de  l’anémie.  Le  manga- 
nèse est  peut-être  utile  dans  l’aménorrhée. 

CLASSE  VIII. 

Groupe  IL  — Or,  Platine. 

AURUM  ; OR,  Au. 

B.  P.  Or.  — L’or  en  feuilles  est  parfois  employé  dans  le  plombage 
des  dents. 

B.  P.  Solution  de  chlorure  d'or. 

Préparation.  — On  dissout  l’or  en  feuilles  dans  un  mélange  d’acide 
nitrique  et  d’acide  chlorhydrique. 

U.  S.  P.  Auri  et  Sodii  Chloridum.  Chlorure  d'or  et  de  sodium.  — 
j C’est  un  mélange  à parties  égales  de  chlorure  d’or  sec  (AuCI2;  302,  4), 

I et  de  chlorure  de  sodium. 

Préparation.  — On  dissout  le  chlorure  d’or  dans  l’eau  et  on  y ajoute 
parties  égales  en  poids  de  chlorure  de  sodium  dissous  dans  l’eau.  On 
laisse  évaporer  ce  mélange  jusqu’à  siccité. 
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Propriétés.  — Poudre  d’un  jaune  orange  légèrement  déliquescente, 
inodore,  d’une  saveur  saline  et  métallique  et  de  réaction  faiblement 
acide.  Ce  composé  est  très  soluble  dans  l’eau,  soluble  dans  le  double 
de  son  poids  d’alcool.  Chauffé  au  rouge  il  se  décompose  en  mettant 
de  l’or  métallique  en  liberté. 

Dose.  • — 6 à 12  milligrammes,  une  ou  deux  fois  par  jour. 

Action.  — Ces  sels  d’or  paralysent  rapidement  le  système  nerveux 
central  de  la  grenouille;  les  lobes  optiques  et  le  cervelet  sont  atteints 
en  premier  lieu,  puis  vient  la  moelle  épinière  et  enfin  les  lobes  céré- 
braux. Chez  les  mammifères,  de  petites  doses  paraissent  exciter 
l’appétit;  si  la  dose  est  plus  élevée,  il  survient  de  l’anorexie,  de  la 
diarrhée  et  de  l’émaciation,  suivie  de  paralysie  des  membres,  de 
catarrhe  des  voies  respiratoires,  et  de  mort  par  asphyxie.  Directement 
injecté  dans  les  veines,  le  chlorure  d'or  et  de  sodium  provoque  de 
l’œdème  pulmonaire  et  une  mort  rapide,  à la  suite  de  convulsions  et 
d’asphyxie.  Chez  l’homme,  les  préparations  d’or  paraissent  activer  les 
sécrétions  et  provoquer  une  salivation  analogue  à celle  du  mercure, 
mais  sans  stomatite.  Elles  sont  éliminées  par  les  urines. 

Usages.  — Les  sels  d’or  ont  été  supposés  agir  comme  ceux  du 
mercure  et  de  l’argent.  On  les  a administrés  dans  la  syphilis,  la 
scrofulose  et  le  cancer,  üi  la  place  des  sels  de  mercure;  et  ù la  place 
des  préparations  argentiques,  dans  la  myélite.  On  a prétendu  que  les 
sels  d’or  exerçaient  surtout  leur  action  sur  les  organes  génitaux  et  on 
les  a vantés  dans  la  mélrile  chronique  et  dans  l’inflammalion  et  les 
névralgies  des  ovaires. 

" PLATINUM.  Pt.  197. 

B.  P.  Feuille  de  platine. 

On  emploie  la  feuille  de  platine  pour  soumettre  à une  chaleur  élevée 
et  pour  carboniser  les  sels  organiques. 

B.  P.  Solution  de  perchlorure  de  platine.  PtCl4. 

Préparation.  — On  dissout  des  feuilles  minces  de  plaline  dans  un 
mélange  d’acide  nitrique  et  chlorhydrique. 

Usages.  — Cette  solution  est  employée  en  chimie  comme  réactif. 

Action.  — Les  sels  de  platine  solubles  sont  aussi  toxiques  que 
l’arsenic.  Chez  la  grenouille,  ils  paraissent  paralyser  les  centres  des 
mouvements  volontaires  dans  les  lobes  cérébraux,  et  irriter  en  même 
temps  les  centres  intermédiaires  entre  les  lobes  cérébraux  et  entre  la 
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moelle  épinière.  Les  mouvements  volontaires  sont  affaiblis,  mais  en 
même  temps  il  survient  des  convulsions  réflexes.  L’irritabilité  des 
muscles  volontaires  est  diminuée  de  beaucoup,  celle  du  cœur  ne 
paraît  pas  modifiée.  Chez  les  mammifères,  ils  provoquent  la  paralysie 
des  terminaisons  périphériques  des  nerfs  vaso-moteurs,  et  en  consé- 
quence, de  la  diarrhée,  des  selles  sanguinolentes,  de  l’hyperémie  des 
viscères  abdominaux  et  des  ecchymoses  de  la  muqueuse  de  l’estomac, 
de  l’intestin  et  de  la  vessie. 

B.  P.  Noir  de  platine.  — Platine  à l’état  de  division  extrême. 

Action.  — Le  noir  de  platine  possède  à un  plus  haut  degré  que  le 
charbon  animal  la  propriété  de  condenser  dans  ses  pores  les  gaz  et 
surtout  l’oxygène.  Chargé  d’oxygène  le  noir  de  platine  constitue  un 
agent  oxydant  employé  comme  réactif  de  l’alcool  amylique  : l’alcool 
amylique  s’oxyde  et  se  convertit  en  acide  valérianique. 


section  iv. 


MATIERE  MEDICALE  ORGANIQUE 

Outre  certaines  substances,  extraites  des  végétaux,  cette  section  renferme 
un  grand  nombre  de  composés  de  préparation  artificielle.  Bien  i/ue  peu 
étendue  jusqu' ici,  elle  comprend  déjà  des  médicaments  de  la  plus  liante 
importance,  qui,  peu  à peu,  remplaceront  probablement  en  grande  par- 
tie, sinon  tout  à fait,  les  remèdes  d’origine  végétale. 


CHAPITRE  XXIX. 


COMPOSÉS  DU  CARBONE.  — SÉRIE  DES  CORPS  GRAS. 


Le  carbone  est  tétravalent.  On  le  représente  souvent  par  : — G — . 

I 

Il  peut  se  combiner  à quatre  éléments  monovalents  ou  à deux  éléments 
bivalents,  par  exemple  : 

H 

I <°> 

H— C— H ou 

| <0> 

H 

Il  peut  aussi  se  combiner  à lui-même,  ce  qui  fait  que  le  nombre  de 
ses  dérivés  est  pour  ainsi  dire  illimité. 

Les  composés  du  carbone  se  divisent  en  deux  grands  groupes.  Dans 
le  premier  groupe,  ou  série  des  corps  gras,  les  atomes  de  carbone  sont 
unis  l’un  à l’autre,  de  façon  à former  une  chaîne  ouverte,  par  exemple  : 

I 

/C= 

III  II/ 

— C — C — G — ou  — G — G — Ç — etc. 

III  I I \ 

C= 

I 

Dans  le  second  groupe,  ou  série  aromatique , les  atomes  de  carbone 
sont  unis  de  manière  à former  une  chaîne  fermée  : 


Nous  avons  déjà  étudié  les  combinaisons  du  carbone  les  plus  sim- 
ples : tels  sont  l’anhydride  carbonique  G02,  l’acide  cyanhydrique  GHAz 
et  l’acide  acétique  C2H402. 
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Action  générale.  — II  est  digne  de  remarque  que  les  composés,  uni- 
quement formés  de  carbone  et  d’hydrogène,  tels  que  les  hydrocarbures 
de  la  série  du  gaz  des  marais;  ou  de  carbone  et  d’oxygène,  comme 
l’acide  carbonique  C02;  ou  de  carbone  et  de  soufre,  comme  le  sul- 
fure de  carbone,  CS2;  ou  de  carbone  et  de  cblore  seuls,  comme  le 
tétrachlorure  de  carbone,  CC14;  tendent  tous  à paralyser  le  système 
nerveux,  et  à enrayer  l’activité  fonctionnelle  des  centres  nerveux,  sui- 
vant un  ordre  bien  déterminé  : l’intelligence  est  atteinte  en  premier 
lieu,  puis  vient  la  sensibilité  et  enfin  l’action  réllexe. 

Les  combinaisons  du  carbone  avec  l’hydrogène  n’exercent  pas  d’ac- 
tion marquée  sur  les  muscles,  tandis  que  les  composés  chlorés  sont  des 
poisons  musculaires  violents,  qui  détruisent  la  contractilité  de  la  fibre 
musculaire,  tant  volontaire  qu’involontaire. 

Certains  composés,  renfermant  de  l’oxygène  à côté  du  carbone  et  de 
l’hydrogène,  possèdent  une  action  anesthésiante  : tels  sont  par  exemple, 
l’alcool  et  lether;  d’autres,  tels  que  l’acide  acétique,  ont  une  action 
très  irritante.  Les  composés  du  carbone,  renfermant  de  l’azote,  de 
l’hydrogène,  et  de  l’oxygène,  ont  une  structure  chimique  fort  compli- 
quée; l’action  physiologique  de  ces  corps,  celle  des  alcaloïdes  organi- 
ques par  exemple,  diffère  tellement  qu’il  est  encore  impossible  d’émet- 
tre à cet  égard  aucune  règle  générale. 

U.  S.  I*.  Carbonei  Bisulphidum.  Sulfure  de  carbone,  CS2  ; 76. 

11  faut  conserver  le  sulfure  de  carbone  dans  des  tlacons  bien  bouchés, 
dans  un  endroit  frais  à l’abri  du  feu  et  de  la  lumière. 

Caractères.  — Liquide  clair,  incolore,  très  réfringent,  très  diffusible, 
d’odeur  forte,  particulière,  de  saveur  piquante  et  aromatique,  et  de 
réaction  neutre.  Le  sulfure  de  carbone  est  insoluble  dans  l’eau,  soluble 
dans  l’alcool,  l’éther,  le  chloroforme,  les  huiles  volatiles  et  les  huiles 
fixes.  Densité  : 1,272.  Il  s’évapore  rapidement  à la  température  ordi- 
naire, il  est  très  inflammable,  il  bout  46°  C.  et  brûle  avec  une  flamme 
bleue,  en  donnant  lieu  à de  l’acide  carboniqueetàde  l’acidesulfureux. 

Le  sulfure  de  carbone  ne  doit  pas  rougir  le  papier  bleu  de  tournesol, 
humecté  d’eau  (absence  d’acide  sulfureux).  Mis  à évaporer  dans  un 
vase  en  verre,  il  ne  peut  pas  laisser  de  résidu  (soufre).  Mélangé  à la 
solution  titrée  d’acétate  de  plomb,  il  ne  peut  pas  noircir  ce  liquide 
(absence  d’hydrogène  sulfuré). 

Action.  — Administré  en  inhalations,  le  sulfure  de  carbone  constitue 
un  anesthésique  rapide,  puissant,  mais  passager. 
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Usages.  — Le  sulfure  de  carbone  n’est  pas  employé  à l’intérieur.  En 
pulvérisations,  il  sert  à obtenir  Vanestliésie  locale.  Comme  irritant 
local,  il  a été  employé  contre  l’engorgement  des  ganglions  lymphati- 
ques, les  névralgies  et  contre  certains  cas  de  surdité,  par  insuffisance 
de  la  sécrétion  cérumineuse. 

SÉRIE  DES  CORPS  GRAS. 

HYDROCARBURES. 

Les  propriétés  chimiques  des  composés  de  carbone  dépendent  de 
l’arrangement  de  leurs  atomes,  tandis  que  leurs  caractères  physiques 
sont  en  rapport  avec  le  nombre  d’atomes  qu’ils  renferment. 

Les  propriétés  physiques  d’un  corps  exercent  une  grande  influence 
sur  son  action  physiologique  : les  gaz  sont  absorbés  et  éliminés  plus 
rapidement  que  les  liquides,  et  les  liquides  plus  rapidement  que  les 
solides.  D’autre  part,  les  liquides,  dont  le  point  d’ébullition  est  très 
bas  et  qui  se  volatilisent  déjà  à la  température  ordinaire,  se  rappro- 
chent des  gaz,  tandis  que  les  liquides,  dont  le  point  d’ébullition  est 
très  élevé,  ressemblent  davantage  aux  solides. 

Les  membres  inférieurs  de  la  série  des  hydrocarbures,  à laquelle 
appartient  la  paraffine,  sont  gazeux  à la  température  ordinaire;  les 
membres  les  plus  élevés  de  la  série  forment  des  corps  solides,  de  la 
consistance  de  la  cire;  les  combinaisons  intermédiaires  sont  liquides. 
Il  est  bien  évident  qu’un  gaz,  susceptible  d’être  inhalé  en  grande  quan- 
tité, et  d’être  éliminé  aussitôt  qu’on  cesse  de  l’administrer,  doit  avoir 
sur  l’organisme  une  action  toute  autre  qu’un  corps  solide,  lentement 
absorbé  et  lentement  éliminé  ou  lentement  décomposé  dans  l’orga- 
nisme. 

Le  point  d’ébullition  varie  quelque  peu  suivant  la  composition  chi- 
mique du  composé  en  question;  la  nature  chimique  restant  la  même, 
le  point  d’ébullition  s’élève  avec  le  nombre  d’atomes.  La  table  suivante 
démontre  que  le  point  d’ébullition  diffère  dans  les  différentes  séries  : 
il  est  plus  élevé  pour  les  bromures  que  pour  les  chlorures,  plus  élevé 
pour  les  iodures  que  pour  les  bromures.  D’autre  part,  dans  chacune 
de  ces  séries,  le  point  d’ébullition  devient  plus  élevé,  à mesure  que  le 
nombre  d’atomes  augmente. 
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Action  physiologique  des  hydrocarbures  de  la  série  du  méthane.  — On 
peut  considérer  ces  hydrocarbures  comme  des  hydrures  des  radicaux 
méthyle,  éthyle,  etc.  Les  membres  inférieurs  de  cette  série, —le  méthane 
l’éthane,  le  propane  et  le  butane,  — sont  gazeux  à la  température  ordi- 
naire; inhalés  à l’état  de  pureté,  ils  déterminent  une  anesthésie  ana- 
logue à celle  du  gaz  hilarant.  Les  composés  fluides  de  cette  série,  tels 
que  le  pentane  et  les  substances  qui  les  contiennent,  telles  que  la  ben- 
zine, l’huile  de  pétrole,  etc.,  abandonnent  des  vapeurs  qui  produisent 
une  narcose  analogue  à celle  du  chloroforme. 

Les  membres  les  plus  élevés  de  la  série  sont  solides  aux  tempéra- 
tures ordinaires;  on  les  emploie  pour  la  confection  des  liniments  : tels 
sont  la  vaseline,  la  cosmoline,  etc. 

U.  S.  P.  Benzinum.  Benzine  de  pétrole.  Éther  de  pétrole.  Huile  légère. 

Produit  de  la  distillation  du  pétrole  d’Amérique,  composé  d’hydro- 
carbures, principalement  de  la  série  du  gaz  des  marais  (C5H12;  CgHh 
et  corps  analogues.)  Densité  0,670  à 0,675;  point  d’ébullition  à 50  ou 
60°  C. 

L’éther  de  pétrole  doit  être  conservé  dans  des  flacons  ou  des  vases 
bien  bouchés,  à l’abri  de  la  chaleur,  du  feu  et  de  la  lumière. 

Caractères.  — Liquide  transparent,  incolore,  diffusible,  d’odeur 
pénétrante,  caractéristique,  ressemblant  un  peu  à celle  du  pétrole, 
bien  qu’elle  soit  moins  désagréable;  de  réaction  neutre;  insoluble 
dans  l’eau,  soluble  dans  6 p.  d’alcool,  aisément  soluble  dans  l’éther, 
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le  chloroforme,  le  benzol,  les  huiles  volatiles  et  les  huiles  fixes.  L’éther 
du  pétrole  est  très  inflammable  et  sa  vapeur,  mêlée  à l’air,  fait  vive- 
ment explosion  en  présence  de  la  lumière. 

Mis  à évaporer  sur  la  main,  l’éther  de  pétrole  ne  peut  laisser  aucune 
odeur;  évaporé  sur  un  plat  chauffé,  il  ne  peut  pas  laisser  de  résidu  fixe 
(absence  d’hydrocarbures  solides).  Soumis  pendant  quelques  minutes 
à l’ébullition  avec  I/o  en  vol.  d’esprit  d’ammoniaque  et  quelques 
gouttes  de  la  solution  titrée  de  nitrate  d’argent,  il  ne  peut  pas  donner 
à la  liqueur  ammoniacale  de  couleur  brune  (abs.  de  composés  pyro- 
gènes et  de  combinaisons  sulfureuses).  Pour  dissoudre  1 vol.  d’éther 
du  pétrole,  il  faut  G vol.  d’alcool  (ce  caractère  le  différencie  d’avec  le 
benzol).  Si  l’on  ajoute,  dans  une  éprouvette,  5 gouttes  de  benzine  de 
pétrole  :'i  un  mélange  de  40  gouttes  d’acide  sulfurique  et  de  10  gouttes 
d’acide  nitrique,  si  ensuite  on  chauffe  ce  liquide  et  qu’on  le  laisse 
reposer  pendant  une  demi-heure,  et  quYnfin  on  le  dilue, dans  un  plat, 
avec  deux  fois  son  volume  d’eau,  il  ne  peut  pas  se  dégager  d’odeur 
d’essence  d’amandes  amères  (absence  de  benzol). 

Dose.  — 40  gouttes  comme  vermifuge. 

Usages.  — C’est  un  bon  dissolvant  pour  les  graisses,  les  résines,  le 
caoutchouc  et  certains  alcaloïdes.  On  l’a  employé  à l’extérieur,  comme 
sédatif,  dans  le  prurigo  et  autres  affections  cutanées,  et  à l’intérieur, 
comme  vermifuge  (ver  solitaire). 

U S.  P.  Petrolatum.  Onguent  de  pétrole.  Vaseline. 

C’est  un  corps  semi-solide,  onctueux,  composé  d’hydrocarbures, 
surtout  d’hydrocarbures  de  la  série  du  gaz  des  marais,  ChJL*,  etc.  On 
l’obtient  du  pétrole  brut,  en  chassant,  par  distillation,  les  parties  les 
plus  volatiles  de  ce  liquide.  11  existe  deux  variétés  de  vaseline  : la 
première  fond  vers  40°  et  la  seconde  vers  51°C. 

Lorsqu’on  prescrit  de  la  vaseline  tout  simplement,  et  sans  spécifier, 
le  pharmacien  délivre  la  variété  la  plus  molle,  celle  qui  fond  à 40°C. 

Caractères.  — Substance  jaunâtre  ou  jaune,  onctueuse,  transparente 
en  couchas  minces,  plus  ou  moins  fluorescente,  surtout  quand  elle 
est  fondue,  amorphe,  inodore  et  insipide,  ou  du  moins  ne  dégageant 
lorsqu’on  la  chauffe  qu’une  légère  odeur  de  pétrole,  de  réaction 
neutre.  Lorsqu’on  la  chauffe  à basse  température,  jusqu’à  fusion 
presque  complète,  la  densité  de  la  partie  liquide,  fondue,  varie  de 
0,835  à 0,860.  La  vaseline  est  insoluble  dans  l’eau,  à peine  soluble 
dans  l’alcool,  soluble  dans  64  p.  d’alcool  absolu,  bouillant,  très 
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soluble  dans  l’éther,  le  chloroforme,  le  sulfure  de  carbone,  l’essence 
de  térébenthine,  le  benzol,  l’éther  de  pétrole,  les  huiles  volatiles  et 
les  huiles  fixes.  Chauffée  sur  une  lame  de  platine,  elle  se  volatilise 
entièrement,  sans  émettre  de  vapeurs  âcres  (absence  dégraissé  ou  de 
résine). 

Si  l’on  fait  digérer  pendant  une  demi-heure  15  grammes  de  pétrole 
dans  25  grammes  d’eau,  tenant  en  dissolution  5 grammes  de  soude; 
si  ensuite  on  décante  et  que  l’on  ajoute  au  liquide  aqueux  de  l’acide 
sulfurique  dilué  jusqu’à  sursaturalion,  il  ne  peut  pas  se  former  d’huile 
à la  surface  du  liquide  (abs.  d’huiles  fixes  ou  de  graisses  d’origine 
animale  ou  végétale,  abs.  de  résine).  Agitée  avec  de  l’acide  sulfurique 
d’une  densité  de  1,540,  et  mise  à digérer  avec  ce  liquide  durant  deux 
heures,  la  vaseline  ne  peut  pas  prendre  de  coloration  foncée  (abs.  de 
matières  organiques  très  réductibles). 

B.  P.  Paraffinum  durum.  Paraffine  dure.  Paraffine. 

C’est  un  mélange  de  divers  carbures  d’hydrogène  solides,  que  l’on 
retire  du  goudron  de  bois  et  qu’on  peut  obtenir  également  à l’aide  des 
goudrons  de  houille,  des  pétroles,  etc. 

Caractères  et  réactions  — La  paraffine  est  incolore,  demi-transpa- 
rente, inodore  et  insipide,  légèrement  onctueuse  au  toucher.  Poids 
spécifique  : 0,82  à 94.  Elle  est  insoluble  dans  l’eau,  peu  soluble  dans 
l’alcool,  très  soluble  dans  l'éther;  elle  fond  de  43°3  à 62°8C,  et  brûle 
avec  une  flamme  brillante  sans  laisser  de  résidu. 


Unguentum  Acidi  Borici. 

» » Carbolici. 

» » Salicylici. 

» Eucalypti. 

» Glycenni  Plumbi 

Subacetatis. 


Préparations. 

Unguentum  Ilydrargyri  Oxidi  Rubri. 

» Potassæ  Sulphuratæ. 

» Sulphuris  Iodidi. 

» Veratrinæ. 


B.  P.  Paraffinum  malle.  Paraffine  molle.  Pélroléine.  Petrolatum. 
Unguentum  Paraffinum. 

Mélange  semi-liquide  d’hydrures  de  carbone  plus  ou  moins  fluides, 
que  l’on  obtient  par  purification  des  huiles  de  pétrole  les  moins 
volatiles. 

Caractères.  — Elles  est  jaunâtre,  translucide,  molle,  onctueuse, 
neutre  de  réaction,  sans  saveur  ni  odeur,  mèmè  quand  on  la  chauffe 
à 48n9C.  Poids  spécifique,  au  point  d’ébullition,  0,840  à 0,870.  Elle 
fond  à 35°  ou  40°5C,  ou  même  à une  température  plus  élevée  encore; 
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elle  se  volatilise  sans  dégager  de  vapeurs  irritantes,  et  brûle  avec  une 
flamme  brillante,  sans  donner  de  résidu.  Insoluble  dans  l’eau,  peu 
soluble  dans  l’alcool  absolu,  elle  se  dissout  facilement  dans  l’éther,  le 
chloroforme,  le  benzol,  etc.  Elle  n’est  pas  saponifiée  par  les  solutions 
alcalines. 

Préparations. 


Unguentum  Acidi  Borici. 

» » Carbolici. 

» » Salicylici. 

» Eucalypti. 

» Glycerini  Plumbi 

Subacetatis. 


Unguentum  llydrargyri  Oxidi  Rubri. 

» » Nitratis  Ddutum. 

» Potassæ  Sulphuratæ. 

» Sulphuris  lodidi. 

» Veratrinæ. 

» Zinci  Oleati. 


Usages.  — Tous  ces  hydrocarbures,  qui  jouissent  de  la  propriété  de 
ne  pas  rancir,  sont  usités  aujourd’hui  dans  la  confection  des  onguents 
et  des  pommades  à la  place  des  graisses  animales. 

ALCOOLS. 

Alcools  de  la  série  C2H21l  + ,OH.  — On  peut  les  considérer  comme 
des  hydrates  de  radicaux  organiques.  Ils  diffèrent  des  hydrures  en  ce 
que  ces  radicaux,  au  lieu  d’être  unis  à l’hydrogène,  sont  combinés  au 
groupe  hydroxyle  OH.  Les  alcools  les  plus  importants  de  cette  série 
sont  : 

L’alcool  méthylique,  CII40.  Esprit  de  bois. 

L’alcool  éthylique,  C2H60.  Esprit  de  vin. 

L’alcool  propylique,  C3H80. 

L’alcool  amylique,  C6H(20.  Huile  de  pomme  de  terre. 

Administrés  à des  doses  suffisamment  élevées,  tous  ces  alcools 
jouissent  de  propriétés  toxiques.  Les  effets  généraux  qu’ils  produisent 
sont  les  mêmes  pour  tous  les  alcools  : c’est  la  paralysie  des  centres 
nerveux , à commencer  par  les  centres  les  plus  élevés.  Leur  puissance 
toxique  ainsi  que  les  symptômes  qu’ils  déterminent  sont  modifiés  par 
leurs  caractères  physiques,  leur  solubilité  dans  l’eau  et  leur  volatilité. 
Ceux  qui  sont  peu  solubles  dans  l’eau  sont  absorbés  et  probablement 
aussi  éliminés  plus  lentement.  Leur  puissance  toxique  augmente  avec 
leur  poids  atomique  : les  alcools  les  plus  élevés  de  la  série  déterminent 
la  mort,  à petite  dose.  C’est  ce  que  démontre  le  tableau  suivant, 
emprunté  à Dujardin-Beaumetz.  Exception  est  faite  cependant  par  les 
membres  les  plus  élevé  et  les  moins  élevés  de  la  série.  L’alcool  méthy- 
lique est  très  toxique,  probablement  parce  qu’il  est  rapidement 
absorbé  et  lentement  excrété.  L’alcool  œnantique  et  l’alcool  capry- 
lique,  dont  l’absorption  est  très  lente,  sont  relativement  peu  toxiques. 
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Désignation  des  alcools. 

Dose  toxique  moyenne 
en  grammes,  par  kilogramme 
du  poids  du  corps  de  l’animal. 

A l’état  pur. 

A l’état  de 
dilution. 

Non  fermentés. 

Alcool  mélhylique,  C1140 

7,0 

» éthylique,  C2I1(,0 

8,0 

1 ,75 

» propylique,  C3H80 

3,9 

3,75 

Non  fermentés. 

< » isoprôpylique,  C3IIS0 

(0,  / il 

/ » butylique,  C4Hl0O 

2,0 

1,85 

> » amylique,  C5H,20 

U 

1,50 

Fermentés. 

» ænanthique,  C7lt(60 

8,0 

» caprylique,  CgH,sO 

7,0  h 7,5 

Quant  aux  phénomènes  toxiques  déterminés  par  ces  alcools,  Dujardin- 
Beaumetz  les  divise  en  trois  périodes  : la  première  correspond  ù la 
première  et  à la  seconde  période  que  j’ai  décrites  plus  haut;  le  second 
et  le  troisième  stade  de  Ûujardin-Beaumetz  correspondent  respective- 
ment à ma  troisième  et  quatrième  périodes. 

Ces  périodes  subissent  des  modifications  dépendant  : 1°  de  la  nature 
de  l’alcool  employé;  2°  de  la  dose  administrée  ; 3°  de  la  résistance  des 
sujets. 

L’action  de  l’alcool  éthylique  peut  être  considérée  comme  typique  : 
après  son  administration,  on  voit  les  trois  périodes  de  l’intoxication 
se  succéder  régulièrement.  Avec  les  alcools  par  fermentation,  les  trois 
périodes  de  l’intoxication  se  suivent  encore  d’une  façon  régulière,  mais 
à mesure  que  l’on  s’éloigne  de  l’alcool  éthylique,  leur  caractère  est 
plus  accentué,  leur  évolution  plus  rapide,  et  l’on  voit  apparaître  quel- 
ques phénomènes  convulsifs. 

Avec  l’alcool  méthylique , la  période  d’excitation  est  plus  vive,  la  réso- 
lution et  le  collapsus  arrivent  plus  rapidement  à leur  summum  d’in- 
tensité; mais  quand  la  dose  n’est  pas  suffisante  pour  entraîner  la  mort, 
les  phénomènes  se  dissipent  plus  promptement. 

Avec  les  alcools  œnanthique  et  cap  r y tique,  les  périodes  d’intoxication 
ne  présentent  plus  leur  régularité  et  il  se  produit  des  convulsions. 

Tous  les  alcools  que  nous  venons  de  mentionner  abaissent  la  tempé- 
rature. 

Chez  tous  les  animaux  qui  subissent  l’empoisonnement  aigu  par 
l'alcool,  on  trouve  à l’autopsie  des  lésions  de  l’appareil  respiratoire  et 
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circulatoire,  du  système  nerveux,  du  tube  intestinal,  du  foie  etdes  reins. 
Cependant,  toutes  ces  lésions  ne  sont  pas  des  conséquences  directes  de 
l’empoisonnement  par  l’alcool;  elles  peuvent  être  dues  à l’asphyxie 
qui  résulte  de  la  paralysie  respiratoire. 

Le  sany  devient  noirâtre  et  forme  dans  le  cœur  des  caillots  plus  ou 
moins  abondants.  Lorsque  le  poison  est  donné  parla  bouche,  l'estomac 
et  l'intestin  sont  congestionnés  et  ramollis,  et  ces  altérations  sont  d’au- 
tant plus  profondes  que  l’alcool  est  plus  concentré.  Au  contraire,  ces 
lésions  sont  peu  accusées  sur  la  muqueuse  stomacale,  lorsque  l’alcool 
est  administré  par  la  voie  hypodermique  ; mais  la  muqueuse  intestinale 
est  congestionnée.  Dujardin-Beaumetz  explique  cette  altération  par 
l’élimination  de  l’alcool  par  les  glandes  intestinales.  Le  foie  est  la 
glande  la  plus  profondément  altérée  dans  l’empoisonnement  par  les 
alcools.  Cet  organe  est  ramolli  et  friable.  La  rate  est  aussi  gorgée  de 
sang  et  ramollie.  Dans  les  poumons,  on  constate  de  la  congestion  et  des 
noyaux  apoplectiques.  Ces  lésions  sont  surtout  accusées  lorsque  l’al- 
cool .est  introduit  par  la  bouche.  Enfin,  les  reins  présentent,  surtout 
lorsqu’on  se  sert  des  alcools  non  fermentés,  des  hémorragies  plus  ou 
moins  profondes. 

Alcool  méthylique,  CH,  (OH).  Esprit  de  bois. 

Synonymes  : Carbinol,  hydroxyméthane,  méthol. 

Préparation.  — C’est  un  produit  de  la  distillation  destructive  du  bois, 
avec  neutralisation  et  distillation  répétées. 

Caractères.  — Liquide  incolore,  mobile,  d’odeur  et  de  saveur  com- 
parables à celle  de  l’alcool  éthylique,  lorsque  le  produit  est  pur.  L’es- 
prit de  bois  ordinaire  contient  des  impuretés  de  toutes  sortes,  qui  lui 
donnent  une  odeur  désagréable  et  un  goût  brûlant. 

Usages.  — L’adjonction  d’alcool  méthylique  à l’alcool  éthylique 
donne  à celui-ci  des  propriétés  qui  le  rendent  inapte  â la  consomma- 
tion. On  vend  cet  alcool  éthylique  impur,  sous  le  nom  d’alcool  mé- 
thylé : il  ne  peut  servir  que  comme  dissolvant,  et  il  est  absolument 
impropre  à la  préparation  des  boissons  alcooliques. 

Alcool.  Alcool  éthylique.  C2H3  (011). 

Origine  et  préparation.  — L’alcool  est  un  produit  de  la  fermentation 
du  sucre  de  raisins  : les  solutions  de  glucose  se  dédoublent,  sous 
l’influence  d’un  ferment,  en  alcool  et  acide  carbonique. 

Les  solutions  de  glucose,  qui  servent  à la  préparation  de  l’alcool, 
proviennent  généralement  du  malt.  On  prépare  le  malt,  en  mouillant 
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de  l’orge  dans  de  l’eau  et  en  la  laissant  germer.  L’orge  fraîche  renferme 
de  l’amidon  et  un  ferment,  la  diastase,  qui  sert  à transformer  l’amidon 
en  sucre,  pendant  l’acte  de  la  germination. 

Lorsque  la  germination  a été  poussée  assez  loin,  ce  que  l'on  recon- 
naît ii  la  longueur  des  germes,  on  l’arrête  par  la  chaleur.  (Si  on  laisse 
la  germination  se  continuer,  tout  le  sucre  serait  absorbé  par  le  travail 
de  croissance  de  la  plante).  On  fait  alors  infuser  le  malt  dans  de  l’eau 
chaude,  et  l’on  obtient  ainsi  une  solution  de  glucose  que  l’on  fait  fer- 
menter en  y ajoutant  de  la  levûre, champignon  qui  dédouble  le  glucose 
en  alcool  et  acide  carbonique.  L’alcool  ainsi  obtenu  est  dilué  dans  une 
grande  quantité  d’eau;  pour  séparer  ces  deux  liquides,  on  soumet  la 
liqueur  à la  distillation  : l’alcool  passe  en  premier  lieu  et  la  majeure 
quantité  de  l’eau  reste  dans  le  réservoir  commun. 

Impuretés.  — Eau,  alcool  amylique,  et  aldéhyde.  Il  arrive  que  l’eau 
se  trouve  mêlée  à l’alcool  d'une  manière  accidentelle,  d’autres  fois  ce 
mélange  est  opéré  avec  intention  frauduleuse.  L’alcool  peut  renfermer 
des  alcaloïdes  organiques  : cette  erreur  est  plus  grave.  On  prépare 
bien  souvent  l’alcool  avec  du  maïs,  avec  du  grain  détérioré,  ne  pouvant 
plus  servir  à la  consommation.  Or,  le  grain  altéré  renferme  des  alca- 
loïd  es  qui  s’échappent  avec  l’alcool,  pendant  l’acte  de  la  distillation. 

L’hydromètre  permet  de  déterminer  la  quantité  d’eau  renfermée  dans 
l’alcool  : l’addition  d’eau  à l’alcool  augmente  le  poids  spécifique  du 
liquide. 

On  reconnaît  la  présence  de  substances  huileuses,  grasses  ou  rési- 
neuses en  diluant  l’alcool  dans  de  l’eau  : ces  substances  sont  insolubles 
dans  l’alcool  faible,  elles  précipitent  et  rendent  le  liquide  lactescent. 

L’alcool  renferme  toujours  des  traces  d’alcool  méthylique  et  d’aldé- 
hyde. Ces  substances  ne  constituent  d’impureté  que  lorsqu’elles  existent 
dans  l’alcool  en  certaine  quantité.  On  fait  le  dosage  de  ces  substances 
en  ajoutant  ;'i  130  grammes  d’alcool  1 gr.  80  centigrammes  de  la  solu- 
tion titrée  — type  de  nitrate  d’argent,  et  en  exposant  le  mélange  ;ï  l’air 
pendant  24  heures.  Le  nitrate  d’argent  est  réduit  par  ces  substances  et 
il  se  forme  un  précipité  noir  d’oxyde  d’argent  et  de  certains  composés 
organiques. 

Action  générale  de  l'alcool.- — Employé  en  quantité  suffisante,  l’alcool 
précipite  les  solutions  albumineuses,  probablement  en  leur  soustrayant 
de  l’eau,  car  le  précipité  se  redissout  aisément  par  l’addition  d’eau. 
Néanmoins,  le  précipité  d’albumine,  conservé  dans  l’alcool,  devient 
insoluble  dans  l’eau,  après  un  certain  temps. 
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Appliqué  sue  la  peau,  l’alcool  s’évapore  rapidement  et  produit  une 
sensation  de  froid.  Il  rend  l’épiderme  plus  sec  et  plus  dur.  Lorsqu’on 
le  maintient  en  contact  avec  l’épiderme,  et  que  l’on  en  prévient  l’éva- 
poration, il  passe  à travers  l’épiderme  et  stimule  les  tissus  avec  lesquels 
il  arrive  en  contact  : il  provoque  un  apport  plus  abondant  de  sang  et 
détermine  une  sensation  de  chaleur  et  de  cuisson. 

Même  phénomène  se  produit,  lorsqu’on  applique  l’alcool  sur  une 
muqueuse,  par  exemple,  sur  celle  de  la  bouche. 

L’alcool  forme  un  léger  précipité  d’albumine' à la  surface  de  la  mu- 
queuse buccale;  il  resserre  les  tissus  : c’est  un  astringent;  la  muqueuse 
se  recouvre  d'un  mince  pellicule  blanchâtre  qui  ne  tarde  pas  à dispa- 
raître. La  sécrétion  salivaire  est  considérablement  accrue. 

A petites  doses,  l’alcool  exerce  une  action  analogue  sur  l’estomac  : 
hyperémie  et  augmentation  des  sécrétions,  avec  sensation  de  chaleur. 
L’alcool  provoque  une  sensation  d’appétit  : certaines  personnes  pren- 
nent, dans  ce  but,  de  l’alcool  avant  les  repas.  L’alcool  facilite  l’expulsion 
des  gaz,  renfermés  dans  l’estomac  et  les  intestins.  Il  exerce  sur  l 'intestin 
une  action  astringente,  que  l’on  peut  utiliser  dans  la  diarrhée;  cepen- 
dant les  buveurs  d’alcool  ont  plutôt  l’intestin  relâché  : ils  ne  souffrent 
que  fort  rarement  de  constipation. 

L’alcool  absorbé  passe  dans  le  sang,  et  s’unit  àl’hémogiobuline,  pour 
former  un  composé  qui  absorbe  et  retient  l’oxygène  moins  aisément 
que  l’hémoglobuline  elle-même  (Schmiedeberg).  Cette  substance  dimi- 
nue par  conséquent  le  pouvoir  oxydant  du  sang  et  entrave  les  échanges 
chimiques  dans  les  tissus. 

On  a beaucoup  discuté  la  question  de  savoir  si  l’alcool  est,  oui  ou 
non,  un  aliment.  Ceux  qui  prétendent  que  l’alcool  n’est  pas  une  sub- 
stance d’épargne,  font  remarquer  que  l’alcool  est  éliminé,  sans  altéra- 
tion, avec  les  urines.  Mais  il  n’en  est  ainsi  que  lorsqu’on  absorbe  l’al- 
cool en  grande  quantité.  Administré  à de  faibles  doses,  l’alcool  est 
éliminé  en  partie  par  les  poumons,  il  est  en  partie  brûlé  dans  l’orga- 
nisme et  ne  passe  dans  les  urines  qu’en  très  faible  proportion.  Il  joue 
un  rôle  comparable  à celui  du  sucre  de  canne. 

Hammond  a observé  sur  lui-même  les  phénomènes  suivants  : le  poids 
de  son  corps  diminuait  par  suite  d’une  nutrition  insuffisante;  or,  l’ab- 
sorption d’une  petite  quantité  d’alcool  lui  permit  non  seulement  d’at- 
teindre, mais  même  de  dépasser  son  poids  primitif.  Ceux  qui  prétendent 
que  l’alcool  est  un  aliment  d’épargne  font  observer  que  l’alcool  est  retenu 
pendant  un  certain  temps  dans  l’organisme,  où  il  prend  la  place  d’autres 
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substances  nutritives,  et  qu’une  quantité  d’aliments,  par  elle-même 
insuffisante,  peut  devenir  suffisante  quand  on  absorbe  une  certaine 
quantité  d’alcool. 

Il  nous  paraît  démontré  que  l’alcool  est  véritablement  un  aliment, 
voire  même  un  aliment  très  précieux  dans  certaines  circonstances,  par 
exemple,  pendant  le  cours  des  affections  fébriles  aiguës.  A l’état  de 
santé,  alors  que  l’organisme  a d’autres  aliments  à sa  disposition,  l’alcool 
est  un  aliment  superflu  et  même  nuisible,  étant  donnée  l’action  délétère 
qu’il  exerce  sur  l’oxydation  de  nos  tissus. 

L’alcool,  qui  a passé  dans  la  circulation,  dilate  les  vaisseaux  à la  sur- 
face du  corps,  et  augmente  la  fréquence  du  pouls.  La  circulation  deve- 
nant plus  libre  dans  les  capillaires  cutanés,  la  peau  de  la  face  et  des 
mains  apparaît  plus  rouge  et  plus  turgescente.  Le  sang  passe  si  rapide- 
ment des  artères  dans  les  veines  qu’il  n’a  plus  le  temps  de  devenir 
veineux  dans  les  capillaires.  Il  résulte  de  la  dilatation  des  capillaires 
que  la  peau,  au  lieu  d’êire  marbrée  de  taches  roses,  prend  une  couleur 
rouge  uniforme.  Les  veines  sont  distendues;  elles  se  remplissent  plus 
vite,  après  qu’on  les  a vidées,  et  elles  sont  d’un  bleu  plus  pâle  qu’à  l’état 
normal,  parce  que  le  sang  qu’elles  renferment  est  plus  artériel  que 
d’habitude. 

L’action  que  l’alcool  exerce  sur  la  température  est  due  à une  double 
influence.  11  affaiblit  les  oxydations  organiques;  mais  pour  qu’il  puisse 
abaisser  notablement  la  température  à ce  titre,  il  faut  qu’on  l’admi- 
nistre à de  fortes  doses.  En  second  lieu,  il  agit  comme  antithermique, 
même  à dose  modérée,  en  dilatant  les  vaisseaux  périphériques  : le  sang- 
chaud,  qui  se  trouvait  dans  les  orgaims  internes,  se  répand  plus  facile- 
ment à la  surface  du  corps  où  il  perd  de  la  chaleur  par  évaporation  et 
par  contact  avec  l’air  ambiant.  L’alcool,  en  activant  la  diaphorèse, 
abaisse  la  température  du  corps,  alors  même  que  la  température  de 
l’air  environnant  est  égale  ou  même  plus  élevée  que  celle  du  sang; 
lorsque  l’atmosphère  est  moins  chaude  que  le  sang,  il  se  produit  en 
en  outre  une  déperdition  plus  ou  moins  forte  de  calorique  par  rayon- 
nement. 11  est  donc  évident  que  le  pouvoir  antipyrétique  de  l’alcool 
varie,  dans  de  grandes  limites,  avec  la  quantité  d’alcool  absorbé  et  avec 
la  température  et  l’état  hygrométrique  de  l’atmosphère.  A l’état  normal, 
les  vaisseaux  cutanés  se  resserrent  sous  l’influence  du  froid  et  empê- 
chent le  sang  qui  circule  dans  les  organes  internes  de  se  répandre  et  de 
se  refroidir  à la  surface  du  corps;  ce  travail  réflexe  est  paralysé  par 
l’alcool  à haute  dose  : le  sang  circule  abondamment  dans  la  peau, 
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malgré  l’influence  du  froid,  il  se  refroidit  et  la  température  devient 
incompatible  avec  la  vie  et  la  mort  arrive  par  congélation.  Les  effets 
pernicieux  de  l’alcool  en  pareilles  circonstances  n’ont  pas  échappé  aux 
voyageurs  des  régions  arctiques  : ceux-ci  redoutent  l’alcool  et  n’en  font 
jamais  usage.  Au  contraire,  les  propriétés  de  l’alcool  que  nous  venons 
de  décrire  peuvent  être  fort  utiles  à ceux  qui  passent  d’une  atmosphère 
froide  dans  une  chambre  bien  chauffée  : le  resserrement  des  capillaires 
cutanés  peut  persisteret  la  température  du  corps  rester  abaissée,  même 
en  présence  d’un  feu  : dans  ces  conditions,  le  sang  n’est  pas  capable 
de  réchauffer  les  organes  internes,  tout  juste  comme  il  était  inapte 
quelques  instants  auparavant,  à refroidir  ces  mêmes  organes.  L’alcool 
pris  à ce  moment  dilate  les  vaisseaux  périphériques,  le  sang  circule 
librement  â la  surface  du  corps;  il  s’échauffe  et  distribue  de  la  chaleur, 
d’une  manière  uniforme,  à tous  les  organes. 

Quant  à l’action  que  l’alcool  exerce  sur  le  système  nerveux,  il  importe 
de  distinguer  entre  l’influence  qu’il  exerce  sur  les  centres  nerveux  d’une 
manière  indirecte,  en  activant  leur  circulation,  et  son  action  sur  la 
structure  du  tissu  nerveux.  Au  premier  titre,  l’alcool  stimule  les  fonc- 
tions des  centres  nerveux,  et  rend  ceux  ci,  pour  un  temps  du  moins, 
capables  de  fournir  une  plus  grande  somme  de  travail.  La  pensée 
devient  plus  claire,  la  parole  plus  coulante,  le  travail  corporel  plus 
facile. 

Malgré  cela,  l’alcool  exerce  sur  les  centres  nerveux  eux-mêmes,  une 
action  déprimante  et  paralysante. 

L’action  de  l’alcool  sur  la  circulation  n’a  pas  été  jusqu’ici  nettement 
déterminée.  Il  faut  probablement  tenir  compte  ici  des  effets  produits 
par  l’alcool  sur  l’appareil  circulatoire  d’une  manière  directe,  et  l’ac- 
tion qu’il  exerce  sur  la  circulation  d’une  manière  réflexe,  et  par  l’in- 
termédiaire d’autres  organes.  Il  est  assez  probable  que  l’alcool  exerce 
certaine  influence  sur  la  circulation  crânienne  par  la  voie  buccale. 
On  n’a  pas  fait  jusqu’ici  d’expériences  précises,  tendant  à élucider  les 
effets  produits  sur  la  circulation  intra-crânienne  par  l’irritation  des 
branches  du  trijumeau  ; cependant  nous  savons  que  les  hommes  de  tous 
pays  ont  l’habitude,  pour  faciliter  le  travail  de  la  pensée . d’irriter 
l'une  ou  l’autre  branche  de  la  cinquième  paire,  soit  en  se  grattant  la 
tête,  soit  en  se  frottant  le  front  ou  le  menton,  soit  en  se  mouchant  ou 
en  prisant.  On  obtient  des  effets  analogues  en  mâchant  des  substances 
sucrées  ou  piquantes,  ou  en  prenant  de  petites  doses  d’alcool.  Arrivé 
dans  l’estomac,  le  médicament  exerce,  probablement  d’une  manière 
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réflexe,  sur  le  cœur  et  sur  le  système  vasculaire,  une  action  stimulante, 
et  active  à la  fois  la  circulation  crânienne  et  la  circulation  générale. 
Lorsque  l’alcool  est  ingéré  dans  l’estomac  à très  haute  dose,  lorsque, 
par  exemple,  on  vide  une  bouteille  de  whisky  d’un  seul  trait,  l’action 
réflexe  sur  le  cœur  peut  être  tellement  violente,  que  l’on  a vu  la  mort 
survenir  subitement  par  shock. 

L’alcool  exerce  sur  le  tissu  nerveux  une  action  paralysante  : il  affecte 
en  premier  lieu  les  centres  nerveux  supérieurs,  et  en  dernier  lieu  les 
centres  les  moins  élevés.  Les  (acuités  mentales  sont  déjà  obscurcies  à 
un  moment  où  l’imagination  est  encore  fort  animée,  et  les  émotions  fort 
vives  : l’ivrogne,  déjà  incapable  de  discuter,  est  souvent  batailleur 
affectueux  ou  triste  à l’excès!  Les  centres  moteurs  sont  affectés,  tantôt 
avant,  tantôt  après  les  centres  perceptifs  : la  parole  est  parfois  difficile 
et  embarrassée  alors  que  la  raison  est  encore  pour  ainsi  dire  intacte; 
d’autres  fois  la  parole  reste  aisée  et  distincte  à un  moment  où  toute 
conception  intellectuelle  est  devenue  impossible.  Le  cervelet  est  atteint 
tantôt  avant  et  d’autrefois  seulement  après  le  cerveau  : cela  dépend 
des  individus  et  de  la  qualité  de  l’alcool  absorbé.  Quand  le  cervelet  est 
affecté,  il  y a diplopie,  difficulté  de  la  marche,  les  rapports  qui  existent 
entre  les  objets  du  monde  extérieur  n’étant  plus  nettement  perçus. 
Malgré  la  paralysie  du  cerveau  et  du  cervelet,  la  moelle  épinière  con- 
serve tout  son  pouvoir  fonctionnel  : l’homme  ivre,  incapable  de  mar- 
cher, peut  parfois  encore  monter  à cheval,  les  contractions  des  adduc- 
teurs étant  provoquées  d’une  manière  réflexe  par  le  frottement  des 
cuisses  contre  la  selle.  A dose  plus  élevée,  le  centre  respiratoire  est  para- 
lysé à son  tour.  Le  cœur  continue  à battre,  alors  que  la  respiration  a 
déjà  cessé;  si  la  dose  d’alcool  absorbé  est  suffisamment  forte,  et  que 
l’on  pralique  la  respiration  artificielle  sur  l’animal  en  expérience,  les 
ganglions  cardiaques  sont  paralysés  à leur  tour  et  le  cœur  cesse  de  battre. 

L’irritabilité  réflexe  du  centre  vaso-moteur  est  de  bonne  heure 
détruite  : il  en  résulte  que  des  lésions,  qui  déterminent  la  mort  par 
shock  à l’état  normal,  ont  relativement  peu  d’effet  sur  des  individus 
pris  de  boisson. 

Il  est  très  important,  en  pratique,  de  savoir  faire  le  diagnostic  entre 
l’ébriété,  l’empoisonnement  par  l’opium  et  l’apoplexie;  il  arrive  que 
des  individus,  apportés  à l’hôpital  par  des  officiers  de  police,  sont  ren- 
voyés sous  prétexte  que  ce  sont  des  cas  d’ivresse,  alors  qu’en  réalité  ce 
sont  des  cas  d’aploplexie  cérébrale.  Les  difficultés  du  diagnostic  sont 
encore  accrues  parce  fait  que  des  spectateurs  sympathiques  peuvent  avoir 
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versé  des  boissons  alcooliques  dans  la  gorge  de  ces  malades  : on  peut 
par  conséquent  observer  l’odeur  de  l’alcool  dans  l’haleine  d’individus 
atteints  d’hémorragie  cérébrale.  Nous  donnerons  plus  loin,  en  traitant 
de  l’opium,  les  autres  éléments  de  diagnostic. 

Effets  toxiques  des  impuretés  contenues  dans  l'alcool.  — Le  tableau 
suivant,  que  nous  empruntons  à Dujardin-Beaumetz,  démontre  que 
Faction  délétère  de  l’alcool  se  trouve  fortement  accrue  par  les  impuretés 
renfermées  dans  ce  liquide.  L’eau-de-vie  de  qualité  inférieure  a une 
action  toxique  une  demie  fois  plus  forte  (5,30  à 7,75),  que  l’alcool 
éthylique  pur. 


Alcool  éthylique 

Doses  toxiques  moyennes  chez 
le  chien,  par  kilogr.  du  poids  du  corps, 
pour  amener  la  mort  en  24  à 36  heures. 

et  alcool  du  commerce. 

Alcools 

et 

eaux-de-vie. 

Flegmes. 

Rectifiés. 

Alcool  élliylique 

gr. 

7,75 

g>'- 

» 

gr- 

î) 

Esprit  de  vin  de  Montpellier 

7,50 

» 

» 

Eau-de-vie  de  poires 

7,35 

)) 

» 

» de  cidre  et  de  marc  de  raisins  . 

7,30 

)) 

)) 

Alcool  de  grain 

)) 

6,96 

7,25 

» de  mélasse  et  de  betteraves  . . . 

)) 

6,90 

7,15 

Eau-de-vie  de  débit  de  vin  (qualité  ordin.). 

7,00 

)) 

» 

» » » (qualité  inter.)  . 

5,30 

» 

» 

Alcool  de  pomme  de  terre  . . ... 

)) 

0,85 

7,10 

» » » (dit:  dix  fois  rectifié) 

)) 

7,35 

Alcoolisme  chronique.  — Administrées  à des  doses  fractionnées  et 
journalières,  bien  qu’insuffisantes  à produire  les  symptômes  de  l’in- 
toxication aiguë,  les  boissons  alcooliques  déterminent  à la  longue  des 
altérations  du  système  digestif  et  du  système  nerveux.  L’alcoolisme 
chronique  se  manifeste  communément  par  des  vomissements  de  liquides 
glaireux,  le  matin,  immédiatement  après  le  lever.  La  constipation  est 
fort  rare,  si  tant  est  qu’on  Fait  observée  jamais;  il  y a d’ordinaire 
trois  à quatre  selles  par  jour.  Il  existe,  dans  différents  organes,  une 
tendance  marquée  à la  dégénérescence  graisseuse.  La  peau  devient  sati- 
née, les  capillaires  cutanés  se  dilatent  et  donnent  au  tégument  extérieur 
une  teinte  spéciale,  surtout  marquée  au  nez.  Le  / oie  peut  subir  la 
dégénérescence  graisseuse  et  se  congestionner  au  début.  A une  époque 
plus  avancée  de  l’intoxication,  le  tissu  conjonctif  se  développe,  l’organe 
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diminue  de  volume,  la  circulation  abdominale  est  arrêtée  et  il  se  pro- 
duit de  l’ascite.  On  peut  observer  simultanément  la  cirrhose  des  reins. 
Les  centres  nerveux  peuvent  être  atteints  à leur  tour,  les  facultés 
mentales  s’affaiblissent,  le  caractère  devient  irritable,  et  il  survient  du 
tremblement  de  la  langue,  des  lèvres  et  des  mains. 

Lorsque  des  individus,  ayant  l’habitude  des  boissons  alcooliques, 
sont  atteints  d’une  affection  aiguë,  ou  d’un  traumatisme  grave,  ou 
bien  encore  lorsqu’à  la  suite  d’une  orgie  leur  estomac  fatigué  refuse 
la  nourriture  et  que  leur  nutrition  baisse,  on  voit  apparaitre  chez 
eux  les  symptômes  du  delirium  tremens.  Aussi  longtemps  que  l’ivrogne 
mange  et  digère  ses  aliments,  il  est  peu  sujet  à contracter  cette 
maladie.  En  règle  générale,  le  délire  survient  deux  à quatre  jours 
après  la  perte  de  l’appétit  et  les  vomissements.  Cette  affection  est 
caractérisée  par  un  tremblement  spécial  de  la  langue  et  des  membres, 
et  par  des  hallucinations  qui  portent  d’ordinaire  sur  le  sens  de  la 
vue  : l’infortuné  malade  croit  voir  des  animaux  malfaisants  grim- 
per tout  autour  de  lui,  ou  bien  il  est  tourmenté  par  des  démons  colorés 
parfois  en  bleu,  d’où  la  dénomination  de  «blue  devils»  que  le  peuple 
donne  parfois  à cette  affection.  La  langue  est  humide  et  recouverte 
d’un  enduit  blanc,  épais.  Il  y a inappétence,  et  il  survient  parfois  des 
vomissements  opiniâtres.  Le  délire  est  expansif  et  continu,  parfois 
furieux.  Il  y a insomnie  et  agitation.  La  maladie  peut  se  terminer  par 
la  guérison,  ou  se  transformer  en  manie.  Il  arrive  que  la  mort  survienne 
d’une  manière  subite,  sans  symptômes  prémonitoires. 

Le  traitement  du  délirium  tremens  consiste  à relever  les  forces  du 
malade  par  une  alimentation  tonique.  Il  convient  de  combattre  l’in- 
somnie, afin  d’éviter  l’épuisement  nerveux.  Les  vomissements,  qui  con- 
stituent d’ordinaire  l’obstacle  principal  à la  nutrition,  seront  combattus 
par  le  bismuth,  la  magnésie  et  l’acide  cyanhydrique  : on  peut  y ajouter 
avec  avantage  de  petites. doses  de  morphine.  Si  l’estomac,  rejette  les 
aliments,  on  prescrira  des  lavements  nutritifs.  Le  chloral  sera  adminis- 
tré à l’effet  de  combattre  l’insomnie.  Le  bromure  de  potassium,  associé 
au  chloral,  est  également  fort  utile.  On  a parfois  administré  avec  avan- 
tage de  fortes  doses  de  digitale,  pour  calmer  le  délire;  néanmoins,  ce 
traitement  est  dangereux.  La  raison  pour  laquelle  ce  médicament  éner- 
gique, même  donné  à haute  dose,  ne  produit  pas  ou  presque  pas 
d’effets,  est  qu’il  n’est  pas  absorbé  par  la  muqueuse  gastrique.  J’ai  vu 
des  aliments  demeurer  dans  l’estomac  pendant  quatre  jours  et  être 
ensuite  vomis  sans  avoir  subi  aucune  altération. 
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Causes  de  l'alcoolisme  chronique.  — Le  besoin  incessant  de  substances 
stimulantes,  qui  constitue  la  cause  de  l’alcoolisme  chronique,  provient 
dans  bon  nombre  de  cas  de  l’habitude  de  boire  en  société;  assez  fré- 
quemment aussi  cette  nécessité  résulte  de  ce  que  beaucoup  de  per- 
sonnes ont  coutume  de  prendre  de  l’alcool  pour  relever  leurs  facultés 
mentales  fatiguées,  pour  combattre  leur  faiblesse  corporelle  ou  psy- 
chique, et  prendre  les  forces  nécessaires  à un  travail  plus  long  ou  plus 
laborieux.  Chez  l’homme,  la  fatigue  intellectuelle  et  la  sensation  de 
faiblesse  sont  dues  le  plus  souvent  à des  causes  physiques  déprimantes, 
venant  de  l’extérieur,  manque  d’air  pur,  surcroît  de  travail,  à des 
pertes  abondantes  de  sucs  nutritifs  ou  à des  influences  morales  de 
nature  triste.  Chez  la  femme,  cet  épuisement  des  facultés  intellectuelles 
peut  résulter  encore  de  l’une  ou  de  l’autre  affection  utérine.  Le  besoin 
de  substances  alcooliques  paraît  provenir  en  partie  de  l’estomac  et  en 
partie  de  l’économie  toute  entière;  il  faut  le  combattre  en  substituant 
à l’alcool  des  substances  excitantes  qui  n’ont  pas  la  même  action  délé- 
tère, Telles  sont  la  teinture  de  capsicum,  qui  donne  une  sensation  de 
chaleur  dans  l’estomac,  et  l’esprit  aromatique  d’ammoniaque,  qui  excite 
à la  fois  l’estomac,  le  système  nerveux  et  l’appareil  circulatoire.  On  peut 
prescrire  : 

Esprit  aromatique  d’ammoniaque . . . 20  à 30  gouttes. 

Teinture  de  capsicum 5 à 10  — 

Infusé  de  gentiane  ou  de  cascarille.  . . 70  grammes. 

A prendre  au  moment  où  le  besoin  d’alcool  se  fait  sentir. 

Au  lieu  de  cette  potion,  on  peut  sucer  une  orange  ou  un  citron, 
avaler  un  verre  d’eau  très  froide  ou  glacée,  ou  boire,  à petites  gorgées, 
de  l’eau  gazeuse,  de  façon  à ranimer  la  circulation  cérébrale  et  le 
travail  eardiaque.  En  même  temps,  on  administrera  avec  avantage  les 
toniques  ferrugineux  et  les  préparations  à base  de  strychnine,  pour 
favoriser  la  nutrition  des  tissus  en  général.  On  a également  recom- 
mandé l’extrait  liquide  de  quinquina  rouge,  et  il  est  certain  que  ce 
médicament,  associé  à une  nourriture  digeste,  à du  bouillon,  des  bois- 
sons nutritives  chaudes,  du  lait  de  coco  chaud,  constitue  un  adjuvant 
puissant  du  traitement  de  l’alcoolisme  chronique. 

Chez  certaines  personnes,  la  passion  de  l’alcool  semble  ne  se  mani- 
fester que  par  accès.  Elles  sont  sobres  pendant  des  semaines  et  des 
mois,  et  alors,  à un  moment  donné,  un  accès  se  déclare,  elles  se  met- 
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tent  à boire  pendant  plusieurs  jours  de  suite,  pour  entrer  après  cela 
dans  une  nouvelle  période  de  calme  et  de  sobriété.  J’ai  observé  un  cas, 
où  cette  espèce  d’ébriété  intermittente  avait  été  occasionnée  par  une 
cb u te  de  cheval,  et  était  associée  à des  accès  d’épilepsie  véritables. 
L’accès  débutait  par  un  besoin  impérieux  de  boire,  et  les  convulsions 
épileptiques  survenaient  après  un  ou  deux  jours  d’ivresse.  Lorsque  le 
besoin  n’était  pas  satisfait,  l’accès  d’épilepsie  arrivait  plus  tôt,  mais  il 
était  moins  violent.  Il  faut,  dans  ces  cas,  administrer  le  bromure  de 
potassium  et  les  toniques. 

Usages.  — Appliqué  sur  la  peau,  l’alcool  se  dissipe  rapidement  et 
détermine,  surtout  lorsqu’on  active  l’évaporation  en  soufflant,  une 
sensation  de  froid  qui  peut  être  utile  à prévenir  les  syncopes,  à calmer 
la  céphalalgie  ou  à éveiller  des  malades  qui  se  trouvent  dans  la  pros- 
tration ou  dans  le  coma.  L’eau-de-cologne  remplit  fort  bien  ces 
indications  : dans  le  cas  de  céphalalgie,  on  applique  sur  le  front  un 
mouchoir  fin,  mouillé  d’eau  et  d’eau-de-cologne  à parties  égales. 
L’alcool  épaissit  l’épiderme,  et  il  prévient  d’une  manière  efficace  le 
développement  du  décubitus,  et  des  gerçures  des  mamelons.  C’est 
à l’eau-de-vie  que  l’on  recourt  généralement  dans  ce  but  : appliquée 
en  frictions,  elle  active  la  circulation,  pourvu  que  l’on  empêche  l’éva- 
poration du  liquide.  On  a également  employé  l’eau-de-vie  et  le  genièvre 
en  liniment  sur  des  entorses.  Cardée  en  bouche  pendant  quelques 
instants,  l’eau-de-vie  à petite  dose  active  la  sécrétion  salivaire  et  calme 
souvent  les  douleurs  dentaires.  L’alcool  en  gargarismes  est  utile  dans 
le  cas  d’angine;  c’est  au  vin  d’oporto  qu’on  a le  plus  souvent  recours 
dans  ce  but.  L’alcool,  comme  astringent,  rend  aussi  des  services 
dans  le  cas  de  salivation  profuse.  Nous  avons  déjà  vu  qu’à  petite  dose, 
l’alcool  augmente  la  sécrétion  du  suc  gastrique  : pris  au  moment  des 
repas,  en  petite  quantité,  il  active  le  pouvoir  digestif  affaibli,  soit 
d’une  manière  temporaire,  soit  d’une  façon  définitive,  par  exemple 
pendant  la  convalescence  d’une  maladie  aiguë,  à la  suite  de  malnutri- 
tion générale  ou  du  grand  âge.  Il  est  des  gens  qui,  après  avoir  travaillé 
laborieusement  pendant  toute  la  journée,  rentrent  chez  eux  épuisés 
et  se  mettent  aussitôt  à table.  Il  résulte  de  cet  accablement  que  leur 
digestion  ne  se  fait  pas  et  qu’ils  se  plaignent  de  pesanteur  à l’estomac 
et  de  vertiges.  Quand  ce  sont  des  individus  qui  n’ont  pas  encore 
dépassé  l’âge  moyen  de  la  vie,  il  suffit  le  plus  souvent  de  quelques 
moments  de  repos  pour  rendre  à l’économie  en  général  et  à l’estomac 
en  particulier,  l’énergie  dont  ils  ont  besoin  ; mais  quand  il  s’agit  de 
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vieillards,  une  certaine  quantité  d’alcool  peut  être  nécessaire  pour 
assurer  la  digestion.  Les  effets  stimulants  de  l’alcool,  vis-à-vis  de  ceux 
du  bouillon,  furent  parfaitement  mis  en  relief  lors  de  la  campagne 
d’Ashantée.  Une  ration  de  rhum,  administrée  aux  soldats,  leur  per- 
mettait au  début  d’accélérer  le  pas;  seulement,  après  cinq  kilomètres  de 
marche,  l’effet  stimulant  de  l'alcool  avait  cessé,  et  les  troupes  avan- 
çaient même  plus  lentement  qu’avant  l’administration  de  l’alcool; 
l’influence  d’une  seconde  ration  de  rhum  fut  moins  marquée  encore  et 
remplacée  plus  vite  par  un  état  de  lenteur  et  de  dépression.  Quant 
à la  potion  de  bouillon  de  bœuf,  elle  exerça  une  action  stimulante  qui 
sembla  au  moins  égale  à celle  de  l’alcool,  et  ne  fut  pas  suivie  de  dépres- 
sion secondaire.  Arrivés  au  terme  de  leur  course,  les  jeunes  soldais 
purent  retrouver,  pendant  les  quelques  instants  qui  furent  nécessaires 
à la  préparation  du  repas,  les  forces  voulues  pour  digérer  leurs  ali- 
ments, sans  qu’il  fût  besoin  de  leur  donner  la  ration  de  rhum,  qu’ils 
ne  désiraient  guère  du  reste;  quant  aux  soldats  plus  âgés,  ils  furent 
heureux  de  pouvoir  absorber,  outre  leur  ration  de  rhum  à eux,  celle 
qui  avait  été  dédaignée  par  leurs  camarades  plus  jeunes. 

L’alcool  est  employé  comme  carminatif,  dans  les  distensions  intes- 
tinales, par  flatulence,  comme  antispasmodique  dans  le  cas  de 
coliques,  et  comme  astringent  contre  la  diarrhée. 

Alcool  comme  stimulant.  — L’alcool  est  utile,  comme  stimulant, 
dans  les  maladies  aiguës  à évolution  cyclique  : il  permet  de  soutenir 
les  forces  du  malade  jusqu’à  la  chute  de  l’affection,  et  il  atténue 
les  dangers  de  la  convalescence.  On  peut  résumer  dans  le  précepte 
suivant  les  différentes  règles  auxquelles  on  astreint  communément 
l’administration  de  l’alcool  dans  les  maladies  fébriles  : l’alcool  est 
utile  lorsqu’il  tend  à ramener  le  malade  à l’état  physiologique  ; il 
est  nuisible  dans  le  cas  contraire.  Le  praticien  aura  surtout  à fixer 
son  attention  sur  l’état  de  la  langue,  du  pouls,  de  la  respiration,  de  la 
peau  et  du  système  nerveux. 

Si  l’on  voit  que  l’alcool  rend  la  langue  humide,  qu’il  ralentit  et 
renforce  un  pouls  qui  était  faible  et  accéléré,  ou  qu’il  accélère  un  pouls 
dont  la  fréquence  était  descendue  en  dessous  de  la  normale,  qu’il 
ralentit  et  facilite  la  respiration,  qu’il  rend  à la  peau , chaude  et  sèche, 
sa  moiteur  et  sa  température  normale,  qu’il  calme  le  délire  et  amène 
le  sommeil,  on  peut  dire  que  son  action  est  utile.  Elle  est  nuisible, 
s’il  en  est  autrement.  Le  praticien  pourra  facilement  juger  de  la  valeur 
de  l’alcool,  dans  chaque  cas  en  particulier,  ainsi  que  de  la  quantité 
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qu’il  convient  d’administrer,  s’il  reste  pendant  quelque  temps  auprès 
du  malade,  s’il  compte  le  pouls,  s’il  examine  la  langue,  la  respiration, 
la  peau  et  l’état  général,  un  quart  d’heure  environ  après  avoir  donné 
la  dose  qu’il  veut  essayer.  Ces  investigations  seules  permettent  de 
donner,  au  sujet  du  traitement  par  l’alcool,  des  indications  précises. 
Il  faut  veiller  avec  un  soin  particulier  à l’administration  des  stimulants 
alcooliques  le  matin  de  bonne  heure;  les  garde-malades  sont  surtout 
enclins  alors  au  sommeil,  insoucieux  par  conséquent;  c’est  alors  aussi 
que  la  température  extérieure  s’abaisse,  que  le  feu  cherche  à s’étein- 
dre et  que  le  pouvoir  vital  des  malades  tend  à diminuer.  Il  faut  éviter 
aussi  de  donner  les  boissons  alcooliques  assez  souvent  ou  en  assez 
grande  abondance  pour  déranger  l’estomac  et  produire  une  gastrite 
sub-aiguë.  Administré  à haute  dose,  pour  activer  la  circulation,  l’alcool 
produit  souvent  cet  effet  : il  on  résulte  que  les  aliments  et  les  boissons 
sont  rejetés  et  que  la  mort  devient  imminente.  Dans  ces  cas,  on  aura 
recours  à la  glace,  à la  morphine  et  à l’acide  cyanhydrique  à petites 
doses,  renouvelées  jusqu’à  ce  que  les  vomissements  cessent. 

L’alcool  est  éliminé  par  les  reins;  il  peut  irriter  les  voies  urinaires, 
surtout  lorsque  celles-ci  sont  déjà  le  siège  d’une  inflammation.  Pour 
ce  motif,  l’alcool  est  nuisible  dans  le  cas  de  blennorrhagie.  Certaines 
bières,  la  bière  de  Bavière  entr’autres,  peut  faire  renaître  l’écoulement 
chez  des  personnes  atteintes  antérieurement  de  gonorrhée. 

B.  P.  Alcohol  Ethylicum.  Alcool  éthylique.  Alcool  absolu.  C2H5(OH);  46. 

Préparation.  — On  obtient  l’alcool  absolu,  en  mêlant  l’alcool  rectifié 
à du  carbonate  de  potassium  et  à du  chlorure  de  calcium,  qui  tous 
deux  ont  pour  l’eau  une  vive  affinité,  et  en  distillant. 

Caractères  et  réactions.  — Liquide  incolore,  dépourvu  d’odeur 
empyreumatique.  Poids  spécifique  0,795.  Il  se  volatilise  complètement 
par  la  chaleur;  l’eau  s’y  dissout,  sans  trouble,  s’il  ne  renferme  pas 
d’huiles.  Le  sulfate  de  cuivre  anhydre  ne  doit  pas  prendre  la  couleur 
bleue  du  sel  hydraté,  quand  on  le  met  dans  l’alcool  absolu  ; la  moindre 
trace  d’eau  amènerait  la  coloration. 

IL  S.  P.  Alcohol.  Alcool.  — Liquide  renfermant  91  p.  100  en  poids 
(94  p.  100  en  volume)  d’alcool  éthylique,  et  9 p.  100  en  poids  (6  p.  100 
en  volume)  d’eau. 

Caractères.  — Liquide  incolore,  mobile  et  volatile,  doué  d’une 
odeur  piquante  et  agréable,  et  d’une  saveur  brûlante.  Le  papier  de 
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tournesol,  rouge  ou  bleu,  mouillé  d’eau  au  préalable,  ne  peut  pas 
changer  de  couleur  quand  on  le  trempe  dans  l’alcool.  Il  bout  à 78°  C. 
Il  est  facilement  inflammable  et  brûle  avec  une  llamme  bleue,  sans 
donner  de  fumée.  Densité  : 0,820  à 15, G1'  C,  et  0812  à 25°  C. 

Impuretés.  — Alcool  amylique,  méthylique,  aldéhyde,  tannin, 
matières  organiques. 

Si  l’on  fait  évaporer  jusqu’à  siccité  50  centimètres  cubes  au  mini- 
mum dans  un  vase  en  verre,  on  ne  doit  obtenir  aucun  résidu,  coloré 
ou  autre.  Si  l’on  mêle  de  l’alcool  avec  un  même  volume  d’eau  et  un 
cinquième  en  volume  de  glycérine  et  que  l’on  mouille  de  ce  mélange 
un  moceau  de  papier-buvard,  on  ne  doit  percevoir,  après  évaporation 
de  l’alcool,  aucune  odeur  irritante  (alcool  amylique).  Si  l’on  fait  évapo- 
rer de  l’alcool  jusqu’au  cinquième,  il  ne  peut  pas  se  développer 
de  couleur  rouge,  par  l’addition  d’un  volume  égal  d’acide  sulfurique 
(alcool  amylique).  Traité  dans  une  éprouvette  par  une  solution  de 
potasse,  à volume  égal,  l’alcool  ne  peut  donner  lieu  immédiatement 
à une  couleur  foncée  (absence  d’alcool  méthylique,  d’aldéhyde  et 
de  tannin). 

B.  P.  Spirilus  Rectificatus.  Alcool  rectifié. 

Alcool  éthylique,  renfermant  16  p.  100  d’eau.  On  l’obtient  par  la 
distillation  de  liquides  sucrés  fermentés. 

Caractères  et  réactions.  — Liquide  incolore,  transparent,  d’une 
grande  mobilité,  facilement  inflammable,  doué  d’une  odeur  agréable 
particulière,  et  d’une  saveur  brûlante.  Il  brûle  avec  une  flamme  bleue, 
sans  donner  de  fumée.  Poids  spécifique  0,838.  Ce  liquide  ne  se  trouble 
pas  par  l’addition  d’eau  distillée.  Son  odeur  et  sa  saveur  doivent  être 
franchement  alcooliques.  Si  l’on  mêle  125  grammes  du  liquide,  à 
1 gr.  80  de  la  solution  titrée  de  nitrate  d’argent,  que  l’on  expose  ce 
mélange  à la  lumière  pendant  un  jour,  et  que  l’on  sépare  le  liquide 
du  précipité  noir  qui  s’est  formé,  on  ne  doit  plus  voir  se  produire 
aucun  changement,  en  mêlant  le  liquide  décanté  à une  nouvelle 
quantité  de  réactif  et  en  exposant  de  nouveau  ce  mélange  à la  lumière 
(absence  d’alcool  de  pomme-de-terre). 

Spiritus  Tenuior,  B.  P.;  Alcolwl  dilulum , U.  S.  P.  Alcool  dilué. 

Alcool  rectifié  deux  litres  et  demi,  eau  distillée  un  litre  et  demi. 
Poids  spécifique  0,920  (B.  P.).  Alcool  et  eau  distillée,  parties  égales; 
poids  spécifique  : 0,928  à 15,6°C  et  0,920  à 25nC  (U.  S.  P.). 
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Spiritus  Vint  Gallici.  Eau-de-vie.  — Alcool  provenant  de  la  distilla- 
tion des  vins  de  France.  Liquide  d’une  odeur  particulière,  d’une  légère 
couleur  de  Sherry,  provenant  des  barils  dans  lesquels  on  le  conserve 
(B.  P.).  — Liquide  alcoolique  obtenu  par  la  distillation  de  vins, 
vieux  de  quatre  années  au  moins  (U.  S.  P.). 

L’eau-de-vie  doit  contenir  au  minimum  39  à 47  p.  100  en  poids,  ou 
46  à 55  p.  100  en  volume  d’alcool  éthylique. 

Préparation. 

B.  P. 

B.  P.  Mistura  Spiritus  Vint  Gallici.  — Lait  de  poule.  — Battez  deux  jaunes  d'œuf, 
avec  15  gr.  de  sucre,  puis  ajoutez  de  l’eau-de-vie  et  de  l'eau  de  cannelle  ana  125  grammes.  — 
Dose  : 30  à 60  grammes. 

B.  P.  Vinum  Xericum.  Sherry.  Vin  de  Xérès. 

C’est  un  vin  d’Espagne.  Liquide  d’un  jaune  pâle,  renfermant  environ 
17  p.  100  d’alcool. 

Usages.  — C’est  un  liquide  stimulant,  qui  sert  de  base  à la  prépara- 
tion de  tous  les  vins  de  la  pharmacopée  anglaise,  â l’exception  du  vin 
de  citrate  de  fer  et  du  vin  de  quinquina. 

U.  S.  P.  Vinum  Album.  Vin  blanc. 

Caractères.  — Liquide  pâle,  de  couleur  ambrée  ou  jaune  paille, 
résultant  de  la  fermentation  du  suc  de  raisins,  dépouillés  de  leurs 
graines,  de  leurs  tiges  et  de  leurs  enveloppes.  Le  vin  blanc  doit  avoir 
un  goût  agréable  de  fruits,  ni  trop  doux  ni  trop  acide  et  une  odeur 
agréable  ne  rappelant  pas  celle  de  la  levure.  Densité  : à 15,6°C.  0,990 
minimum  et  1,010  maximum. 

Impureté.  — Acide  tannique. 

Réactions.  — Si  l’on  mêle  10  centim.  cubes  de  vin  blanc  à un  même 
volume  d’eau  distillée  et  que  l’on  y ajoute  cinq  gouttes  de  liqueur  de 
perehlorure  de  fer,  il  ne  peut  se  développer  qu’une  légère  couleur 
jaune-verdâtre  (absence  de  tannin).  Evaporé  et  mis  â sécher  ensuite 
pendant  12  heures  dans  un  bain-marie,  le  vin  blanc  ne  peut  pas  laisser 
plus  de  3 p.  100  ni  moins  de  1,5  p.  100  de  résidu.  Pour  neutraliser 
250  c.  c.  de  vin  blanc,  il  faut  minimum  15  et  maximum  26  c.  c.  de  la 
solution  volumétrique  de  carbonate  de  soude. 

U.  S.  P.  Vinum  Album  Fortins.  Vin  blanc  fort. 

Composition.  — Vin  blanc,  7 p.  ; alcool,  1 p.  Le  vin  blanc  fort  ne 
peut  contenir  moins  de  20  p.  100  ni  plus  de  25  p.  100  en  poids  d’alcool 
absolu. 
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Usages.  — Il  sert  à préparer  tous  les  vins  de  la  Pharmacopée  des 
États-Unis. 

U.  S.  P.  Vinum  Rubrum.  Vin  Rouge. 

C’est  un  liquide  alcoolique  d’un  rouge  foncé,  provenant  de  la 
fermentation  du  jus  de  raisins  rouges,  non  dépouillés  de  leur  enve- 
loppe. 

Caractères.  — Le  vin  rouge  doit  avoir  une  saveur  de  fruits,  agréable, 
légèrement  astringente,  ni  trop  sucrée  ni  trop  acide,  et  une  odeur 
agréable,  ne  rappelant  pas  la  levûre.  Densité,  à 15,6°C.  : 0,989  mini- 
mum et  1,010  maximum. 

Si  l’on  mêle  10  centim.  cubes  de  vin  rouge  à un  même  volume  d'eau 
distillée,  et  que  l’on  ajoute  à ce  mélange  cinq  gouttes  de  liqueur  de 
perchlorure  de  fer,  il  se  développe  une  couleur  vert-brune,  due  à la 
présence  d’acide  tannique.  Evaporé  et  mis  à sécher  ensuite  pendant 
12  heures  au  bain-marie,  le  vin  rouge  doit  laisser  minimum  1,6  p.  100 
et  maximum  3,5  p.  100  de  résidu.  Pour  neutraliser  complètement 
250  c.  c.  de  vin  rouge,  il  faut  minimum  15  et  maximum  26  c.  c.  de  la 
solution  volumétrique  de  carbonate  de  soude.  Traités  par  de  l’ammo- 
niaque liquide  en  léger  excès,  50  c.  c.  de  vin  rouge  doivent  prendre 
une  couleur  verte  ou  brun-vert;  si  alors  on  agite  le  liquide  avec 
25  c.  c.  d’éther,  et  que  l’on  décante  la  majeure  partie  de  la  couche 
d’éther  pour  la  faire  évaporer  dans  une  capsule  en  porcelaine,  en 
présence  d’un  excès  d’acide  acétique  et  au  contact  de  quelques  brins 
de  soie  incolore,  ceux-ci  ne  peuvent  se  teindre  ni  en  rouge  ni  en  violet 
(absence  de  couleur  -d’aniline).  Le  vin  rouge  forme,  avec  la  solution 
réactif  d’acétate  de  plomb,  un  précipité  lourd  vert  ou  bleu-verdâtre. 

B.  P.  Alcohoi  Amylicum.  Alcool  amylique.  Alcool  de  pomme  de  terre. 

Alcool  amylique  C5HI(  (0H),  mêlé  à une  faible  proportion  d’autres 
substances  spiritueuses.  C’est  un  liquide  huileux,  renfermé  dans 
l’alcool  cru  qui  résulte  île  la  fermentation  des  liquides  sucrés  au  contact 
de  la  levûre,  et  séparé  de  ce  liquide  par  distillation  fractionnée. 

Caractères.  — Liquide  incolore,  à odeur  pénétrante  et  suifocante, 
d’une  saveur  caustique.  A l’état  pur,  sa  densité  est  de  0,818  et  son 
point  d’ébullition  à 132°C.  Il  est  peu  soluble  dans  l’eau,  mais  soluble 
en  toutes  proportions  dans  l’alcool,  l’éther  et  les  huiles  essentielles. 
Exposé  à l’air  au  contact  du  noir  de  platine,  il  s’oxyde  lentement  pour 
former  de  l’acide  valérianique. 
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Usayes.  — 11  sert  à la  préparation  de  l’acide  valérianique. 

ALDÉHYDES. 

Au  point  de  vue  de  leur  constitution  chimique,  les  aldéhydes  sont 
intermédiaires  entre  les  alcools  et  les  acides.  Il  se  forment  aux  dépens 
de  l’alcool  correspondant,  par  suppression  de  deux  atomes  d’hydro- 
gène : d’où  leur  nom  d’aldéhydes  (alcools  déshydrogénés). 

Aldéhyde  étylique.  G2H(0. 

Synonymes  : Aldéhyde,  aldéhyde  acétique. 

Préparation.  — L’hydrogène  peut  être  enlevé  à l’alcool,  soit  par  les 
agents  oxydants,  soit  par  le  chlore  : 

C2H60  + 0=C2H40  + H20  ou  C2H60  + C12  = C2H40  + 2HC1. 

Caractères.  — Liquide  incolore,  mobile,  à odeur  éthérée,  âcre, 
suffocante.  Sa  densité  est  de  0,79,  il  bout  à 22°C. 

Action.  — C’est  un  antiseptique,  et  un  irritant  topique.  Inhalé,  il 
produit  de  l’excitation,  suivie  de  paralysie.  11  exerce  sur  la  respiration 
une  action  déprimante  énergique  et  amène  rapidement  l’asphyxie,  ce 
qui  fait  qu’on  ne  l’emploie  pas  comme  anesthésique. 

Paraldéhyde.  C6H1203.  — C’est  une  modification  polymérique  de 
l’aldéhyde  éthylique. 

Caractères.  — Liquide  incolore. 

Action.  — C’est  un  hypnotique,  â la  façon  du  chloral. 

La  paraldéhyde  est  de  moitié  moins  énergique  que  le  chloral;  elle 
ne  paraît  pas  exercer  d’action  déprimante  sur  le  cœur  et  la  respiration. 
On  l’emploie,  à la  place  du  chloral,  dans  le  cas  de  faiblesse  cardiaque. 
Son  action  locale  irritante  empêche  de  l’employer  dans  le  cas  de  trou- 
ble gastrique  et  de  phtisie  laryngée. 

Dose.  — 3 à 6 grammes  et  davantage. 

Administration.  — La  paraldéhyde  est  soluble  dans  8 p.  d’eau  envi- 
ron; on  l’administre  avec  de  la  glycérine,  du  sirop  de  tolu  ou  du  sirop 
d’oranges. 

KÉTONES. 

Ce  sont  des  aldéhydes,  dont  l'atome  d’hydrogène  a été  remplacé  par 
un  radical.  Les  kétones  sont  donc  aux  aldéhydes  ce  que  les  éthers  sont 
aux  alcools. 
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Alcool  H— O— H Aldéhyde  R — C — II 

Éther  R— O— R 


Hypnone.  — C’est  le  phényl-méthyl-acétone,  ou  acétophénone, 
C6H5  (CO)  (CH,). 

Propriétés.  — C’est  un  corps  liquide  à la  température  ordinaire  de 
15  à 20°C.,  mais  qui  cristallise  au-dessous  de  cette  température,  en 
belles  aiguilles  blanches. 

Dose.  — On  l’emploie  à la  dose  de  5 à 15  centigr.  mélangée  à un 
peu  de  glycérine  et  insérée  dans  des  capsules  de  gélatine. 

Action.  — L’hypnone  est  douée  de  propriétés  hypnotiques  très 
intenses,  supérieures,  chez  les  alcooliques,  à celles  du  chloral  et  de  la 
paraldéhyde.  Le  seul  inconvénient  qu’elle  présente  est  que  l’odeur  de 
l’haïeine  devient  désagréable  par  suite  de  l’élimination  de  cette  acé- 
tone par  le  poumon. 

ÉTHERS  SIMPLES. 

Ce  sont  des  oxydes  de  radicaux  organiques,  comparables  aux  oxydes 
métalliques,  à l’oxyde  potassique  par  exemple  : 

KJo  C2H5  ! 0 011  (G2H5)20. 

Éther  B.  et  U.  S.  P.  (C2Hâ)20;  74.  Ether  sulfurique.  Éther. 

Liquide  volatil,  contenant  au  moins  93  p.  100  en  volume  d’éther 
éthylique  pur  (C2H5)20  (B.  P.). 

Liquide  contenant  environ  74  p.  100  d’oxyde  éthylique,  environ 
26  p.  100  d’alcool  et  une  très  faible  quantité  d’eau.  Poids  spécifique  : 
0,750  à 15°C  (U.  S.  P.). 

Préparation.  — On  distille  l’alcool  rectifié  en  présence  de  l’acide 
sulfurique,  et  on  débarrasse  l’éther  ainsi  obtenu  de  l’eau  qu’il  contient 
en  le  distillant  une  seconde  fois  sur  du  chlorure  de  calcium  et  de  la 
chaux. 

Il  se  forme  en  premier  lieu  de  l’acide  élhylsulfurique  ou  sulfovi- 
nique  et  de  l’eau,  par  remplacement,  dans  l’acide  sulfurique,  d’un 
atome  d’hydrogène  par  le  radical  éthyle  : 


O 

Kéton  R — C — R 

II 

O 
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Sous  l’action  de  nouvelles  quantités  d’alcool,  l’acide  éthylsulfurique 
est  décomposé  à son  tour  : il  se  forme  de  l’éther  et  l’acide  sulfurique 
réapparaît  : 


C2H5 

H 


so4  + 


CÆ  ) 

H jü 


H 

H 


S04 


C,H 

C2H5 


O. 


En  théorie  cette  décomposition  peut  se  répéter  à l’infini,  pourvu  que 
l’on  fournisse  constamment  de  nouvelles  quantités  d’alcool;  mais,  de 
fait,  l’acide  sulfurique  s’échappe  en  partie  sous  la  forme  d’acide  sulfo- 
vinique,  et  l’évolution  chimique  s’arrête,  faute  d’acide  sulfurique. 

Caractères  et  réactions.  — Liquide  incolore,  très  volatil  et  inflam- 
mable, d’une  odeur  aromatique  spéciale.  L’éther  bout  à 35°6C. 
Densité  : 0,735. 

Impuretés.  — Eau,  alcool,  et  corps  fixes.  La  densité  de  l’éther  est 
augmentée,  quand  il  contient  de  l’eau  ou  de  l’alcool;  quand  on  le 
fait  évaporer,  les  substances  fixes  apparaissent  sous  la  forme  de  résidu. 

Dose.  — 20  ;'i  80  gouttes. 


Préparations. 

B.  P. 

Collodium 

» Flexile 

Spiritus  Ætheris . 

» » Compositus 

Tinitura  Ciiloroformi  et  Morphinæ 


6 vol.  pour  8 environ. 

6 vol.  pour  8 » 

1 vol.  pour  3 » 

1 vol.  pour  3 » 

1 vol.  pour  32  » 


B.  P.  Æther  parus.  Ether  pur.  Éther.  C4  H10  O,  11e  renfermant  ni 
eau,  ni  alcool. 

Préparation.  — On  lave  l’éther  avec  de  l’eau  distillée,  puis  on  le  fait 
distiller  sur  du  chlorure  de  calcium  et  de  la  chaux,  fraîchement  pré- 
parés. Son  poids  spécifique  11e  peut  dépasser  0,720. 

Usages.  — on  l’emploie  comme  anesthésique  ; il  sert  ù la  préparation 
de  certains  alcaloïdes,  tels  que  l’aconitine,  et  à la  recherche  de  la 
quantité  de  quinine  renfermée  dans  l’écorce  de  quinquina. 

U.  S.  P.  Æther  forlior.  Éther  rectifié,  (C2  1L)2  0;  74. 


Préparations. 


Spiritus  Ætheris. 


Spiritus  Ætheris  Compositus. 
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Caractère.  — Liquide  contenant  environ  94  p.  100  d’oxyde  éthyli- 
que, environ  6 p.  100  d’alcool  et  très  peu  d’eau.  Poids  spécifique 
maximum  : 0,725  à 15"  C.,  ou  0,716  à 25°  C. 

L’éther  est  très  inflammable  et  ses  vapeurs  mêlées  à l’air,  font  vio- 
lemment explosion,  au  contact  du  feu. 

Lorsque  dans  une  éprouvette,  tenue  en  main,  et  à moitié  remplie 
d’éther,  on  jette  de  petits  fragments  de  verre  brisé,  le  liquide  doit 
entrer  vivement  en  ébullition. 

Usages.  — Il  est  employé  comme  anesthésique. 

Spiritus  Ætlieris , B.  et  U.  S.  P.  Esprit  d’étlier.  C’est  un  mélange 
d’éther  (1)  et  d’alcool  rectifié  (2). 

Poids  spécifique  : 0,809. 

Dose.  — 40  à 100  gouttes. 


Usages.  — On  emploie  l'esprit  d’éther  comme  carminatif  et  comme 
stimulant.  Il  calme  les  douleurs  qui  se  produisent  au  moment  de 
l’expulsion  des  calculs  biliaires  ou  urinaires. 

Action  de  l’étlier.  — Appliqué  sur  la  peau,  l’éther  produit,  à cause 
de  sa  grande  volatilité,  une  sensation  de  froid  très  intense.  Lorsqu’on 
projette  de  l’éther  pulvérisé  sur  la  peau,  la  réfrigération  peut  aller 
jusqu’à  la  congélation  et  à l’anesthésie  complète:  si  l’application 
d’éther  est  continuée  trop  longtemps,  la  partie  atteinte  peut  tomber 
- en  gangrène,  et  se  détacher  ultérieurement  sous  forme  d’eschare. 

Dans  la  bouche,  l’éther  active  puissamment  la  sécrétion  salivaire.  Dans 
i Y estomac,  il  augmente  la  sécrétion  gastrique,  il  stimule  les  contrac- 
| tions  péristaltiques,  facilite  l’expulsion  des  gaz,  et  tend  probablement 


aussi  à régulariser  les  mouvements  de  l’estomac  et  des  intestins. 
Il  calme  les  spasmes  et  les  douleurs  dont  ces  organes  peuvent  être 


le  siège.  Absorbé  par  l’intestin,  ou  mieux  encore  administré  par 
i les  voies  respiratoires,  l’éther  stimule  d’abord  la  circulation.  Il  irrite 
également  les  centres  nerveux;  toutefois,  cette  période  d’excitation  est 
de  très  courte  durée,  parfois  même  elle  est  à peine  perceptible,  et  les 


centres  nerveux  se  trouvent  bientôt  déprimés  dans  l’ordre  suivant  : 


I J’éther  affecte  en  premier  lieu  les  hémisphères  cérébraux,  il  produit  le 
délire  et  la  perte  de  la  connaissance;  la  substance  grise  de  la  moelle 


Préparation. 

B.  P, 

Tinctura  Lobeliœ  Ætherea. 
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épinière  est  paralysée  en  seconde  ligne  ; en  dernier  lieu  sont  affectés 
la  substance  blanche  de  la  moelle  épinière  et  les  centres  cardiaque  et 
vaso-moteur  dans  la  moelle  allongée.  L’éther  ne  parait  pas  détruire 
l’irritabilité  des  muscles,  chez  les  animaux  empoisonnés  parce  médica- 
ment; au  contraire,  les  muscles  soumis  directement  aux  vapeurs 
d’éther  perdent  très  vite  leur  contractilité,  et  sont  affectés  d’une  espèce 
de  rigidité  cadavérique.  Cette  paralysie  s’observe  également  sur  les 
nerfs  exposés  aux  vapeurs  d’éther  : ils  ne  répondent  plus  à aucune 
excitation.  L’irritabilité  des  nerfs  sensibles  semble  disparaître  avant 
celle  des  nerfs  moteurs.  Lorsque  l’application  des  vapeurs  d’éther  est 
passagère,  les  fibres  nerveuses  recouvrent  bientôt  leur  excitabilité;  au 
contraire,  celle-ci  est  définitivement  abolie  après  une  influence  pro- 
longée de  ce  médicament.  Le  sang  des  animaux  empoisonnés  par 
l’éther  ne  présente  aucune  modification  appréciable,  tandis  que,  direc- 
tement mêlé  au  sang,  l’éther  forme  un  composé  avec  l’hémoglobine, 
dont  il  diminue  le  pouvoir  oxydant.  Mélangé  au  sang  en  grande  quan- 
tité, il  détruit  les  globules  rouges,  probablement  en  dissolvant  la  sub- 
stance protogone  qui  en  est  l’élément  constitutif  principal. 

Le  cœur  est  bien  moins  aisément  paralysé  par  l’éther  que  par  le 
chloroforme.  L’expérience  suivante  est  démonstrative  à cet  égard  : on 
fait  inhaler,  jusqu’à  narcose  complète,  des  vapeurs  d’éther  d’une  part 
et  des  vapeurs  de  chloroforme  de  l’autre  par  deux  lapins  différents; 
alors,  on  ouvre  le  thorax  et  on  pratique  la  respiration  artificielle  avec 
de  l’air  renfermant  ces  vapeurs  anesthésiantes;  on  observe  alors  qu’il 
suffit  d’augmenter  la  concentration  des  vapeurs  de  chloroforme  pour 
faire  cesser  aussitôt  les  battements  cardiaques,  tandis  qu’il  faut  pous- 
ser jusqu’à  l’excès  la  concentration  des  vapeurs  d’éther  pour  détermi- 
ner cet  accident.  L’éther  possède  ainsi  sur  le  chloroforme  un  avantage 
considérable  : la  mort  par  syncope  est  beaucoup  moins  à craindre 
avec  la  première  substance  qu’avec  la  seconde. 

L’éther  semble  encore  préférable  au  chloroforme  comme  anesthési- 
que parce  qu’il  ne  paralyse  pas  aussi  rapidement  le  centre  vaso-mo- 
teur : lorsqu’on  a recours  à l’éther  pour  produire  l’anesthésie,  l’irri- 
tation d’un  nerf  sensible  amène  plus  longtemps  une  augmentation  de 
la  pression  sanguine.  En  revanche,  l’odeur  du  chloroforme  est  plus 
agréable  et  elle  incommode  moins  longtemps  le  malade  après  le  réveil. 
En  second  lieu,  l’éther  irrite  plus  vivement  les  voies  respiratoires,  et 
il  peut  même  produire  l’inflammation  fatale  de  ces  organes.  Enfin,  il 
convient  d’employer,  pour  produire  l’anesthésie,  des  vapeurs  très  con- 
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centrées  d’élher,  et,  pour  ce  motif,  il  vaut  mieux  avoir  recours  au 
chloroforme  avant  de  pratiquer  des  opérations  sur  la  face  et  dans  la 
bouche. 

On  administre  fréquemment  l’éther  en  même  temps  que  l’oxyde  ni- 
treux : on  commence  par  produire,  avec  le  gaz  hilarant  une  anesthésie 
suffisante  pour  que  le  malade  ne  puisse  plus  percevoir  ni  l’odeur  ni  la 
saveur  d’élher;  on  administre  ensuite  de  l’oxyde  nitreux  chargé  de  va- 
peurs d’éther,  et  dès  que  l’insensibilité  est  complète,  on  se  borne 
donner  des  vapeurs  d’éther  mélangées  d’air.  On  maintient  l’anesthésie 
en  graduant,  suivant  les  besoins  du  malade,  la  concentration  des 
vapeurs  d’éther. 


Les  éthers  salins  sont  analogues  aux  sels  métalliques  : ce  sont  des 
sels,  dont  l’élément  métallique  est  remplacé  par  un  radical  organique; 
par  exemple  : 


U.  S.  P.  Oleum  Æthereüm.  Huile  éthérée. 

Liquide  volatil  composé  de  parties  égales  en  volume  d’huile  lourde 
de  vin  et  d’éther  sulfurique  rectifié. 

Préparation.  — On  laisse  reposer  pendant  douze  i'i  vingt-quatre 
heures  un  mélange  d’alcool  et  d’acide  sulfurique,  puis  on  distille.  Le 
liquide  distillé  se  sépare  en  trois  couches  : une  couche  d’éther,  une 
couche  d’eau  et  une  couche  d’huile  de  vin  éthérée,  qui  est  jaune  (on 
ajoute  de  la  chaux  pour  neutraliser  les  acides  que  ce  mélange  pour- 
rait contenir,  B.  P.).  On  décante  l’huile  de  vin  éthérée,  et  on  l’expose 
à l’air  pendant  24  heures,  dans  une  capsule  peu  profonde,  de  façon  à 
permettre  aux  éthers  de  s’évaporer.  La  pharmacopée  des  États-Unis 
exige  en  outre  que  cette  huile  soit  passée  à travers  un  filtre  humide, 
lavée  dans  l’eau  distillée  et  mélangée  à parties  égales  d’éther" rectifié. 

Caractères.  — Liquide  volatil,  transparent,  presqu’incolore,  d’une 
odeur  aromatique  spéciale,  d’une  saveur  piquante,  rafraîchissante  et 
légèrement  amère,  de  réaction  neutre. 

Poids  spécifique  : 0,910. 


ÉTHERS  SALINS. 


Sulfate  de  potassium. 


Sulfate  éthylique. 


Préparation. 

Spiritus  Æthei'is  Compositus. 


109 
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Spiritus  Ætheris  composons  B.  et  U.  S.  P.  Esprit  d’éther  composé. 
Liqueur  anodyne  d'Hoffmann. 

Composition.  — Huile  de  vin  éthérée  : 3;  éther  : 64;  alcool  rectifié  : 
128  (B.  P.).  Huile  éthérée  : 3;  éther  fort  : 30;  alcool  : 67  (U.  S.  P.). 
La  composition  de  ces  deux  préparations  est  sensiblement  la  même. 

Usages.  — Ils  sont  identiques  à ceux  de  l’esprit  d’éther.  Les  doses 
sont  les  mêmes. 

Ællier  Aceticus , B.  et  U.  S.  P.  Éther  acétique.  C2  H5,  CjILCL;  88 
Acétate  d’éthyle. 

Préparation.  — On  l’obtient  par  distillation  de  l’alcool  rectifié,  en 
présence  de  l’acétate  de  soude  et  de  l’acide  sulfurique  : 

NaC2H302 +H2S04  + C2H60  = C2H5,C,H302+ NaHS04 + H20 . 

L’éther  acétique  et  l’eau  distillent  en  même  temps;  on  sépare  ces 
deux  liquides  au  moyen  du  chlorure  de  calcium. 

Caractères.  — Liquide  transparent,  incolore,  à odeur  agréable, 
éthérée,  rappelant  quelque  peu  celle  du  vinaigre,  à saveur  rafraîchis- 
sante et  à réaction  neutre. 

Dose.  — 30  à 80  gouttes. 

Usages.  — Son  action  est  analogue  à celle  de  l’éther,  mais  ne  se 
prête  pas;\  l’anesthésie.  Sa  saveur  est  plus  agréable  que  celle  de  l’éther: 
on  l’emploie  comme  stimulant,  comme  carminatif  et  antispasmodique. 
On  peut  associer  ce  médicament  aux  acétates  de  fer  et  de  potassium, 
dans  le  cas  d’albuminurie. 

Préparation. 

B.  P. 

Liquor  Epispasticus. 

Spiritus  Ætheris  Nitrosi,  B.  et  U.  S.  P.  Esprit  d’éther  nitreux. 

C’est  une  solution  alcoolique  de  composés  nitreux,  d’aldéhyde 
et  d’autres  substances  (B.  P.). 

C’est  une  solution  alcoolique  de  nitrite  d’éthyle  (C2  H5,  AzÛ2  : 75), 
renfermant  environ  5 p.  100  d’éther  cru  (U.  S.  P.). 

Préparation.  — On  fait  distiller  de  l’alcool  rectifié  en  présence 
des  acides  sulfurique  et  nitrique  et  du  cuivre  métallique,  et  on  dilue 
dans  l’alcool  le  liquide  distillé.  Le  cuivre  réduit  l’acide  azotique  et  le 
transforme  en  acide  azoteux. 
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Caractères.  — Liquide  transparent,  presqu’incolore,  parfois  légère- 
ment coloré  en  jaune,  mobile,  inflammable,  à odeur  de  pomme  agréa- 
ble, pénétrante  et  caractéristique,  de  saveur  douce,  rafraîchissante  et 
piquante.  Densité  : 0,845.  Il  ne  peut  donner  lieu  qu’à  une  fadde  effer- 
vescence, quand  on  l’agite  avec  du  bicarbonate  de  soude  (absence 
d’acide).  Il  prend  une  coloration  brun-olive  ou  même  noire  quand  on 
l’agite  avec  une  solution  de  sulfate  de  fer  et  avec  quelques  gouttes 
d’acide  sulfurique.  Fraîchement  préparé,  il  doit  contenir  environ 
7 fois  son  volume  de  gaz  acide  nitreux,  et  5 fois  son  volume  de  ce  gaz, 
quand  sa  préparation  date  depuis  quelque  temps. 

Dose.  — 2 à 8 grammes. 

Usages.  — On  l’emploie  comme  diaplwrétique  et  comme  diurétique. 

Préparation. 

U.  S.  P. 

Mistura  Glycyrrhizœ  Composita. 

Amyl  Nitris , B.  et  U.  S.  P.  Nitrite  d'Amyle.  C6H1(,Az02  : 117. 

Préparation.  — On  fait  distiller  un  mélange  d’alcool  amylique  dilué, 
d’acide  nitrique,  d’acide  sulfurique  et  de  cuivre.  On  lave  le  liquide 
distillé  avec  de  la  soude  caustique,  pour  enlever  l’acide  cyanhydrique 
et  les  autres  acides  ; on  ôte  l’eau  par  le  carbonate  de  potassium  et  on 
rectifie  par  la  distillation  fractionnée  entre  128  et  132"  G. 

Caractères.  — Liquide  jaunâtre  à odeur  de  fruits  très  pénétrante  et 
très  agréable.  Exposé  à l’air  libre,  il  se  décompose  et  laisse  une  forte 
proportion  d’alcool  amylique.  Le  nitrite  d’amyle  est  insoluble  dans 
l’eau,  mais  soluble  en  toutes  proportions  dans  l’alcool,  l’éther  et  le 
chloroforme. 

Impuretés. — Il  peut  contenir  des  acides  libres,  du  nitrate  d’amyle  et 
du  nitro-pentane.  11  doit  suffire  d’aspirer  une  ou  deux  fois  les  vapeurs 
que  dégage  un  flacon,  renfermant  du  nitrite  d’amyle,  pour  conges- 
tionner la  face  et  déterminer  une  sensation  de  plénitude  dans  la  tête. 
Lorsque  la  préparation  est  impure,  ou  qu’elle  a perdu  de  son  énergie, 
ce  critérium  fait  défaut. 

Action  physiologique.  — Mélangé  au  sang,  le  nitrite  d’amyle  donne 
lieu  à de  la  méthémoglobuline;  on  sait  que  celte  substance  n’aban- 
donne pas  aussi  facilement  son  oxygène  que  l’hémoglobuline.  Sous 
l’influence  du  nitrite,  le  sang  prend  une  coloration  chocolat,  tant 
dans  les  artères  que  dans  les  veines,  et  les  phénomènes  d’oxydation 
organique  sont  arrêtés.  Aussi  observe-t-on  chez  les  lapins,  à la  suite 
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d’inhalations  de  nitrite  d’amyle,  des  convulsions  parfaitement  iden- 
tiques à celles  de  l’asphyxie  ordinaire.  La  méthémoglobuline  se  laisse 
décomposer  par  les  agents  réducteurs,  et  le  sang  absorbe  de  nouveau 
facilement  l’oxygène.  Lorsque  le  caractère  veineux  du  sang  est  poussé 
très  loin,  les  produits  imparfaitement  oxydés  de  la  destruction  des 
tissus  peuvent  probablement  faire  fonction  d’agents  réducteurs,  et 
rétablir  la  respiration  interne. 

Administré  en  inhalations,  le  nitrite  d’amyle  détermine  d’abord  une 
petite  toux  brève  et  sèche;  au  bout  d’une  demi  minute,  la  face  se 
couvre  d’une  rougeur  intense,  les  carotides  et  leurs  branches  battent 
avec  force,  le  pouls  devient  plein  et  fréquent,  et  le  sujet  accuse  une 
sensation  de  tension  dans  la  tête;  on  observe  parfois  l’écoulement  des 
larmes;  la  respiration  est  accélérée.  En  outre,  le  malade  accuse, 
surtout  lorsqu’il  est  debout,  une  sorte  d’ivresse.  Si  l’on  insiste  sur  les 
inhalations,  la  respiration  devient  très  accélérée,  laborieuse  et  dysp- 
néique. La  pression  sanguine  est  notablement  abaissée,  grâce  surtout  à 
la  dilatation  des  artérioles.  Chez  l’homme  et  le  chien,  l’accélération 
du  pouls  est  notable,  elle  est  moins  accusée  chez  les  lapins.  Ce  fait 
semble  indiquer  que  l’accélération  du  pouls  est  due  pour  une  grande 
part  à une  diminution,  causée  par  la  chute  de  la  pression  sanguine, 
du  tonus  des  racines  du  nerf  vague  dans  la  moelle  allongée.  La  dila- 
tation des  petites  artères  semble  due  au  relâchement  ou  à la  paralysie, 
soit  des  parois  musculaires  des  artéiioles  elles-mêmes,  soit  des  gan- 
glions vaso-moteurs,  disséminés  à l’intérieur  ou  à proximité  de  ces 
parois.  En  effet,  l’abaissement  de  la  pression  sanguine  se  produit  chez 
les  animaux,  alors  même  qu’on  a sectionné  la  moelle  épinière  immé- 
diatement au-dessous  du  bulbe  rachidien.  Bernheim  fait  observer  que 
l’irritation  des  nerfs  vaso-moteurs  su  Ait  à déterminer  la  contraction 
des  petites  artères  dilatées  par  le  nitrite  d’amyle;  il  conclut  de  celte 
expérience  que  la  dilatation  vasculaire  est  due  plutôt  à la  paralysie  des 
centres  vaso-moteurs  qu’à  celle  des  nerfs  vaso-moteurs  ou  des  arté- 
rioles. Il  est  possible  que  la  dilatation  des  artères  soit  due  aussi  en 
partie  à un  affaiblissement  des  centres  vaso-moteurs;  en  tout  cas 
l’objection  de  Bernheim  n’est  nullement  plausible,  attendu  que  les 
muscles  d’un  animal  empoisonné  par  le  curare  répondent  encore  par 
des  contractions  au  courant  électrique  appliqué  sur  les  nerfs  moteurs. 
Dans  ce  dernier  cas,  les  nerfs  moteurs  sont  paralysés  au  point  de  ne 
plus  transmettre  les  excitations  imprimées  aux  centres  nerveux  et 
cependant  ils  restent  sensibles  à des  courants  électriques  énergiques. 
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II  en  est  probablement  de  même  des  parois  musculaires  des  petites 
artères,  paralysées  par  le  nitrite  d’amyle. 

Action  sur  les  muscles  : les  muscles  volontaires  ne  sont  pas  paralysés 
chez  les  animaux  empoisonnés  par  le  nitrite  d’amyle;  cependant,  les 
muscles  d’une  genouille  directement  exposés  aux  vapeurs  de  cette 
substance,  perdent  très  vite  leur  pouvoir  contractile.  Le  docteur 
Richardson  croyait  avoir  établi  que  le  nitrite  d’amyle  paralyse  les 
extrémités  des  nerfs  moteurs,  à la  façon  du  curare,  et  qu’en  consé- 
quence ce  corps  constitue  un  antidote  de  la  strychnine.  D’autres 
observateurs  ont  répété  ces  expériences  sans  observer  cette  paralysie 
des  nerfs  moteurs.  J’ai  trouvé  que  le  nitrite  d’amyle,  à lui  seul,  ne 
produit  pas  cette  paralysie,  pas  plus  que  la  strychnine  seule,  tandis 
que  si  on  soumet  une  grenouille  à la  strychnine,  après  avoir  ligaturé 
au  préalable  une  des  cuisses  de  l’animal  pour  la  soustraire  à l’in- 
fluence du  poison,  on  remarque,  en  exposant  l’animal  aux  vapeurs 
du  nitrite  d’amyle,  que  l’action  combinée  de  ces  deux  poisons  paralyse 
les  extrémités  des  nerfs  moteurs,  tandis  que  les  nerfs  du  membre  liga- 
turé conservent  parfaitement  leur  irritabilité;  cependant  les  deux 
membres  étaient  également  soumis  à l’action  du  nitrite  d’amyle. 

Action  sur  le  système  nerveux  : le  nitrite  d’amyle  abaisse  le  pouvoir 
réflexe,  grâce  probablement  à l’action  qu’il  exerce  sur  la  moelle 
épinière. 

Action  sur  l’urine  : Administré,  soit  en  inhalations,  soit  en  injections 
hypodermiques,  le  nitrite  d’amyle  produit  la  glycosurie. 

Usaç/es.  — Guthrie  le  premier  a observé  que  le  nitrite  d’amyle  pro- 
duisait la  congestion  et  la  rougeur  de  la  face;  le  docteur  B.  W.  Richard- 
son recommanda  son  emploi  contre  certains  états  spasmodiques;  il 
croyait,  en  effet,  que  ce  médicament  paralysait  les  nerfs  moteurs.  Au 
printemps  de  l’année  1867,  j’eus  l’occasion  d’observer  d’une  manière 
suivie  un  malade  atteint  d’angine  de  poitrine  et  d’obtenir  de  lui  de 
nombreux  tracés  sphygmographiques  recueillis,  les  uns  pendant  l’accès 
et  les  autres  durant  les  périodes  intercalaires.  De  ces  tracés,  il  résulte 
que  pendant  l’accès  le  pouls  devenait  plus  fréquent,  que  la  pression 
sanguine  s’élevait  et  que  les  artérioles  se  contractaient  ; la  forme  des 
courbes  sphygmographiques  (fig.  173)  ne  pouvait  s’expliquer  autre- 
ment que  par  la  contraction  des  artères. 

Le  mal  survenait  chaque  nuit,  et  durait  pendant  1 1/2  à 2 heures. 
Tous  les  remèdes  employés  étaient  inefficaces  ; seule  la  saignée  arrêtait 
l’accès  de  la  nuit  suivante,  lime  semblait  probable  que  l’augmenta- 
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tion  considérable  de  la  tension  sanguine  était  la  cause  du  mal  et  que 
si  je  pouvais  la  diminuer  au  moyen  de  médicaments,  l’accès  aurait  été 
enrayé  tout  comme  après  l’émission  sanguine.  Le  docteur  Gamgee, 
à la  suite  d’expériences  qu’il  n’a  jamais  publiées,  avait  trouvé  que  le 
nitrite  d’amyle  jouissait  de  cette  propriété,  .l’eus  recours  au  nouveau 
médicament,  et  le  succès  fut  complet.  Les  douleurs  de  l’angine  étaient 
calmées  45  secondes  environ  après  le  début  des  inhalations;  en  même 
temps  le  pouls  devenait  lent,  plein  et  sa  tension  était  diminuée.  Il  arri- 
vait que  les  douleurs  se  calmaient  sans  que  l’ampleur  du  pouls  fût 


Fig.  173.  — Tracé  sphygmograpliique  normal  d'un  malade  atteint  de  régurgitation  aortique 

et  d'angine  de  poitrine. 

augmentée  d’une  façon  durable  par  le  médicament;  dans  ce  cas  l’accès 
reprenait  constamment  après  quelques  minutes  (fig.  174).  Toutes  les 


Fig.  174.  — Tracé  du  pouls  pendant  l’accès  d’angine. 


fois  que  sous  l’influence  du  nitrite  d’amyle,  le  pouls  reprenait  les  qua- 
lités qu’il  avait  avant  l’accès  (fig.  175),  j’étais  sûr  que  l’accès  était  défi- 
nitivement enrayé. 


Fig.  175.  — Tracé  du  pouls  recueilli  à un  moment  où  l'accès  était  enrayé,  mais  d’une  manière 
passagère  seulement,  par  le  nitrite  d’amyle. 

Le  nitrite  reste  parfois  sans  action  sur  les  accès  d’angine  de  poitrine. 
Cela  tient  probablement,  en  partie  du  moins,  a ce  que  le  médicament 
n’est  pas  pur,  ou  à ce  que  sa  préparation  date  île  trop  longtemps. 
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Le  docteur  Balfour  m’a  rapporté  le  cas  d’un  de  ses  malades,  qui 
n’était  soulagé  que  par  du  nitrite  d’amyle  de  préparation  tout  à fait 
récente;  au  bout  de  quelques  jours  déjà,  le  médicament  n’avait  plus 
d’effet. 

Me  basant  sur  la  propriété  que  présente  le  nitrite  d’amyle  de  relâ- 
cher les  artères  contractées  d’une  manière  spasmodique,  j’ai  eu  recours 
à ce  médicament,  et  parfois  avec  succès  dans  la  céphalalgie.  En  effet, 
la  migraine  est  généralement  sous  la  dépendance  d’un  spasme  vascu- 
laire; et  le  nitrite  d’amyle  calme  souvent,  mais  pas  toujours,  les  dou- 
leurs de  cette  névrose.  Il  est  également  utile  dans  la  névralgie  du  cuir 
chevelu.  L’épilepsie  étant  supposée  dépendre  d’une  contraction  spas- 
modique des  artères  cérébrales,  j’ai  eu  recours,  mais  sans  succès,  au 
nitrite  d’amyle,  et  je  l’ai  administré  en  inhalations  pendant  l’accès. 
Le  docteur  Crichton  Browne,  au  contraire,  a trouvé  qu’il  est  possible 
d’enrayer  l’accès,  pourvu  que  l’on  administre  le  médicament  aussitôt 
après  l’apparition  des  symptômes  prodromiques.  Le  mal  de  mer, 
affection  d’origine  plutôt  cérébrale  que  gastrique,  est  souvent  influencé 
favorablement  par  le  nitrite  d’amyle.  Dans  la  syncope,  on  a eu  recours 
au  nitrite  d’amyle,  à l’effet  de  stimuler  la  circulation;  dans  l’intoxica- 
tion par  le  chloroforme,  on  peut  avoir  recours  au  nitrite  d’amyle, 
tout  en  pratiquant  la  respiration  artificielle,  et  en  renversant  le  ma- 
lade la  tête  en  bas.  L’effet  calmant  du  nitritega’amyle  est  souvent  peu 
marqué  dans  l’asthme  spasmodique.  Ce  médicament  peut  rendre  des 
services  chez  les  personnes  qui  sont  sujettes  à des  bouffées  de  chaleur 
et  à des  sueurs  abondantes. 

L’administration  du  nitrite  d’amyle  ne  présente  pas  grand  danger. 
J’ai  insisté  maintes  fois  sur  les  inhalations,  sans  avoir  eu  d’accident  à 
déplorer.  Cependant,  il  vaut  mieux  ne  pas  l’employer  contre  les  accès 
d’asthme  qui  compliquent  parfois  la  bronchite  chronique  et  l’emphy- 
sème : l’action  du  médicament  sur  le  sang  pourrait  augmenter  d’une 
manière  inquiétante  les  difficultés  respiratoires  qui  existent  déjà.  On 
a cru  que  l’administration  du  nitrite  d’amyle  aurait  été  particulière- 
ment dangereuse  dans  les  maladies  aortiques;  et  il  est  bien  certain 
qu’il  vaut  mieux  faire  prendre  au  malade  le  décubitus  dorsal,  pour 
administrer  le  médicament,  à l’effet  d 'éviter  une  syncope  imminente. 
Bien  que  le  nitrite  d’amyle  détermine  une  sensation  de  plénitude  dans 
la  tête,  l’apoplexie  cérébrale  n’est  pas  à craindre,  attendu  que  le  mé- 
dicament abaisse  la  pression  sanguine  au  lieu  de  l’élever  : le  danger 
des  ruptures  cérébrales  se  trouve  ainsi  réduit  à son  minimum. 
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Nitro-glycerinum.  Nitro-glycérine.  Glonoine.  C3H5  (Az03)3. 

Préparation.  — On  laisse  tomber  par  gouttes  de  la  glycérine  dans 
un  mélange  d’acidesulfuriqueel  d’acide  nitrique  refroidis  par  la  glace; 
on  verse  ensuite  ce  liquide  dans  de  l’eau,  on  lave  avec  soin  et  on 
laisse  sécher  dans  une  chambre  chaude. 

Propriétés.  — Liquide  transparent,  incolore,  à saveur  aromatique, 
peu  soluble  dans  l’eau,  très  soluble  dans  l’alcool  absolu,  l’éther,  les 
huiles  et  les  graisses. 

Dose.  — 3/10  de  milligr.  à 1 milligr.  ; et  jusqu’à  10  gouttes  de 
liqueur  à la  nitro-glycérine.  Cette  liqueur  contient  S centigr.  de  nitro- 
glycérine sur  5 gr.  d’alcool. 

B.  P.  Tabellœ  Nitro-ijlycerini.  Tablettes  de  nitro-glycérine. 

Ce  sont  des  tablettes  de  chocolat  du  poids  de  15  centigr.,  contenant 
6/10  de  milligr.  de  nitro-glycérine  pure. 

Dose.  — 1 à 2 tablettes. 


Liquor  Nitro-glycerini  (5  centigr.  pour  5 gr.  d’alcool  rectifié) . . 1 à 10  grammes. 

Action.  — Elle  ressemble  beaucoup  à celle  du  nitrite  d’amyle  et  des 
autres  nitrites,  mais  elle  se  maintient  plus  longtemps.  Chez  la  gre- 
nouille, la  nitro-glycérine  détermine  de  l’agitation  puis  de  la  léthargie 
et  enfindes  convulsions  suivies  de  paralysie.  Chez  les  mammifères  elle 
produit  de  la  dépression,  une  accélération  très  notable  du  pouls  et  de 
la  respiration,  la  paralysie  des  rétlexes  et  des  muscles  volontaires,  la 
perte  de  la  sensibilité  et  finalement  la  mort  par  arrêt  de  la  respiration. 
La  nitro-glycérine  est  un  poison  musculaire  à la  façon  des  nitrites  en 
général.  La  moelle  épinière  semble  paralysée  avant  les  ganglions  céré- 
braux, et  les  convulsions  chez  la  grenouille  sont  plutôt  d'origine 
cérébrale  que  spinale.  En  application  directe,  elle  paralyse  le  cœur  de 
la  grenouille.  Comme  les  nitrites,  elle  diminue  le  pouvoir  oxydant  du 
sang,  elle  donneà  ce  liquide  une  coloration  chocolat  et  abaisse  la 
pression  sanguine.  A dose  presque  infinitésimale,  elle  détermine,  chez 
certaines  personnes  une  céphalalgie  violente.  11  est  assez  étrange  que 
la  nitro-glycérine  qui  est  un  nitrate  et  non  pas  un  nitrite  de  glycéryle, 
se  laisse  décomposer  par  les  alcalis,  et  que  les  deux  tiers  de  l’acide 
nitrique  sont  réduits  à l’état  d’acide  nitreux,  pour  se  combiner  aux 
alcalis  sous  la  forme  de  nitrites.  Le  tiers  restant  est  mis  en  liberté 
sans  subir  de  réduction  et  forme  un  nitrate. 
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La  nitro-glycérine  est  plus  énergique  que  les  nitrites,  probablement 
parce  quelle  est  totalement  absorbée  sans  décomposition,  et  que 
l’acide  nitreux,  mis  en  liberté  à l’état  naissant  dans  le  sang,  est  plus 
actif  que  dans  toute  autre  condition. 

Usages.  — La  nitro- glycérine,  de  même  que  le  nitrite  d’amyle,  peut 
rendre  service  dans  l’angine  de  poitrine,  la  céphalalgie,  les  névralgies, 
le  vertige  épileptique  et  l’épilepsie.  Par  là  même  que  son  action  est 
plus  persistante,  elle  est  parfois  plus  etiicace  que  le  nitrite  d’amyle. 
La  nitro-glycérine  peut  rendre  service  dans  l’asthme  spasmodique, 
l’asthme  urémique  et  les  convulsions  puerpérales.  Elle  calme  bien 
souvent  le  mal  de  mer,  et  diminue  les  douleurs  de  la  gastralgie  et  des 
coliques  hépatiques.  Par  là  même  qu’elle  dilate  les  vaisseaux,  elle  peut 
abréger  ou  même  enrayer  la  période  algide  de  la  fièvre  intermittente. 
Comme  elle  abaisse  la  tension  artérielle  et  qu’elle  diminue  les  résis- 
tances que  le  cœur  doit  surmonter,  elle  peut  être  utile  chez  les  indi- 
vidus âgés  dont  la  contractilité  cardiaque  est  affaiblie;  elle  peut  aussi 
être  employée  avec  avantage  dans  le  cas  de  dégénérescence  graisseuse 
du  cœur,  ou  lorsque  la  tension  sanguine  est  très  élevée,  par  exemple 
dans  la  maladie  de  Bright.  Associé  à l’élatérium,  ce  médicament 
parait  avoir  été  employé  avec  succès  contre  le  myxœdème. 


Ils  peuvent  être  mis  en  parallèle  avec  les  sels  haloïdes  des  métaux  : 


Ætliyl  Bromidum.  Bromure  d'éthyle.  C2H5  Br. 

Préparation.  — On  l’obtient  par  la  distillation  de  l’alcool  avec  du 
bromure  et  du  phosphore. 

Caractères.  — Liquide  volatile,  incolore,  à odeur  particulière,  de 
saveur  sucrée.  Densité  : 1,419. 

Action  et  Usages.  — Appliqué  sur  la  peau  sous  la  forme  de  spray, 
il  produit  l’anesthésie  locale  : celle-ci  paraît  résulter  tout  autant  de 
l’action  du  médicament  sur  les  nerfs  que  de  la  sensation  de  froid  qu’il 
détermine  en  s’évaporant.  On  a recours  à l’éther  bromhydrique, 
comme  anesthésiant  local,  dans  la  névralgie. 

Administré  par  les  voies  respiratoires,  il  produit  l’ anesthésie  ; à cet 
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effet,  on  peut  l’employer,  soit  seul,  soit  dans  un  mélange  d’I  p.  de 
bromure  d’éthyle,  de  3 p.  de  chloroforme  et  de  4 p.  d’alcool. 

Les  avantages  du  bromure  d’éthyle  sont  les  suivants  : il  n’est  pas 
inflammable  comme  l’éther;  il  n’irrite  pas  les  voies  respiratoires,  et  il 
détermine  une  excitation  beaucoup  moins  violente  que  l’éther  ou  le 
chloroforme;  enfin,  il  déprime  moins  les  forces  que  le  chloroforme. 
Malheureusement,  le  bromure  d’éthyle  n’est  pas  inoffènsif,  et  un  cas  de 
mort  a été  signalé  dernièrement.  L’odeur  du  bromure  d’éthyle  persiste 
dans  l’haleine  beaucoup  plus  longtemps  que  celle  de  l’éther  ou  du 
chloroforme,  et  certains  malades  ne  la  supportent  pas  du  tout. 

Æthyl  Iodidum.  lodure  d’éthyle , C2H5Jo.  (Éther  iodhydrique). 

Préparation.  — On  le  prépare  par  la  réaction  de  l’iode  et  du  phos- 
phore sur  l’alcool. 

Propriétés.  — Liquide  incolore,  à odeur  éthérée  pénétrante,  altéra- 
ble à la  lumière  et  à l'air,  avec  mise  en  liberté  de  l’iode,  qui  lui  donne 
une  coloration  brune. 

Action  et  usages.  — Administré  en  inhalations,  l’iodure  d’éthyle 
produit  l’anesthésie,  d’une  manière  plus  lente  mais  plus  persistante 
que  le  bromure  d’éthyle.  L’iodure  d’éthyle  se  décompose  dans  l’orga- 
nisme, et  l’iode  est  éliminé  avec  les  urines  sous  la  forme  d’iôdure  de 
potassium.  On  a donné  l’éther  iodhydrique  à l’intérieur  comme  alté- 
rant, à la  dose  de  20  à 50  centigr.,  contre  la  scrofule  et  le  rhumatisme, 
et  comme  diurétique  contre  l’hydropisie  d’origine  cardiaque.  Cepen- 
dant, c’est  comme  antispasmodique  que  l’iodure  d’éthyle  a été  le  plus 
souvent  employé  : dans  les  accès  d’asthme,  soit  purement  spasmo- 
diques, soit  survenant  dans  la  bronchite  chronique  et  l’emphysème, 
ou  dans  les  affections  du  cœur  ou  du  larynx.  Dans  certains  cas 
de  cette  espèce,  l’iodure  d’éthyle  rend  les  services  les  plus  précieux  : 
non  seulement  il  coupe  l’accès,  mais  il  exerce  une  influence  favorable 
sur  l’affection  des  bronches. 

Mode  d’administration.  — La  meilleure  façon  d’administrer  l’iodure 
d’éthyle  consiste  à en  mettre  30  centigr.  dans  de  petites  capsules  en 
verre,  enveloppées  d’ouate  et  de  soie.  Au  moment  où  l’accès  d’asthme 
se  déclare,  on  écrase  une  de  ces  capsules  entre  le  pouce  et  l’index,  et 
on  inhale  l’iodure  d’éthyle  qui  est  venu  imbiber  l’ouate. 

Chloral  Hydras,  B.  P.;  Chloral,  U.  S.  P.  Hydrate  de  chloral.  Cldoral. 
C2HC1.0,  I120  ; 165,2. 

Préparation.  — On  fait  passer  du  chlore  à saturation  dans  de  l’alcool 
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absolu  : il  se  forme  du  gaz  acide  chlorhydrique  en  abondance,  et 
l’alcool  se  transforme  d’abord  en  aldéhyde;  l’aldéhyde  à son  tour  est 
attaqué  parle  chlore  et  transformé  en  trichloraldéhyde,  c’est-à-dire  en 
chloral.  Le  chloral  est  un  liquide  huileux,  que  l’on  purifie  d’abord  par 
l’acide  sulfurique  et  ensuite  par  la  chaux;  finalement  on  y ajoute  de 
l’eau  pour  en  faire  de  l’hydrate  de  chloral. 

Propriétés.  — L’hydrate  de  chloral  se  présente  sous  la  forme  de 
cristaux  blancs  d’une  odeur  spéciale,  pénétrante,  d’une  saveur  amère 
et  caustique,  de  réaction  neutre.  Chauffé,  il  fond  en  un  liquide  inco- 
lore, puis  il  se  volatilise.  Il  est  très  soluble  dans  l’eau,  l’alcool  et 
l’éther;  il  se  dissout  dans  4 p.  de  chloroforme.  Mélangé  à fie  l’acide 
phénique  ou  à du  camphre,  il  se  liquéfie.  Les  alcalis  le  décomposent 
en  chloroforme  et  en  formiate. 

Impuretés.  - — Acide  chlorhydrique  et  huiles  fixes. 

La  solution  aqueuse  de  chloral  doit  présenter  une  réaction  neutre 
ou  légèrement  acide.  Dissous  dans  le  chloroforme,  et  agité  avec  de 
l’acide  sulfurique,  l’hydrate  de  chloral  ne  peut  pas  abandonner  de 
matières  colorantes  à cet  acide  (absence  de  matières  huileuses). 

Préparation. 


B.  B.  DOSE. 

Syrupus  Chloral.  Sirop  de  chloral 4 grammes. 


(60  centigr.  de  chloral  sur  4 grammes  de  sirop). 

Action  du  cldoral  anhydre.  — Appliqué  sur  la  peau,  le  chloral 
anhydre  est  absorbé,  et  se  transforme  dans  l’organisme  en  hydrate  de 
chloral.  Ces  applications  peuvent  donner  lieu  à de  l’hémoglobinurie 
et  à de  la  néphrite.  Le  chloral  anhydre  étant  peu  employé,  on  appelle 
généralement  « chloral  » tout  court,  le  chloral  hydraté. 

Action  du  chloral  hydraté.  — 11  détruit  les  organismes  inférieurs,  et 
prévient  la  décomposition  à laquelle  ils  donnent  lieu.  On  l’emploie 
parfois  à litre  A' antiseptique. 

Dans  la  bouche,  le  chloral  développe  une  saveur  chaude,  brûlante; 
il  irrite  vivement  le  derme  dénudé  et  la  muqueuse  oculaire.  Injecté 
sous  la  peau,  en  solution  concentrée,  il  peut  produire  une  inllamma- 
tion,  suivie  de  suppuration.  Oscar  Liebreich,  qui  introduisit  ce  corps 
dans  la  thérapeutique,  avait  cru  pouvoir  en  attendre  les  effets  du 
chloroforme,  administré  à petite  dose  pendant  longtemps.  En  présence 
des  alcalis,  le  chloral  se  décompose  en  acide  formique,  qui  s’empare 
de  l’alcali,  et  en  chloroforme.  D’après  Liebreich,  la  même  réaction 
se  produirait  dans  le  sang  : le  chloral  en  présence  des  alcalis  du  sang, 
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mettrait  constamment  et  pendant  longtemps  de  petites  quantités  de 
chloroforme  en  liberté.  Les  espérances  que  Liebreich  fondait  sur  le 
chloral,  comme  hypnotique,  se  sont  réalisées,  bien  que  la  théorie, 
qui  l’amena  à recourir  à cet  agent,  soit  erronée  : le  chloral  agit  proba- 
blement comme  hypnotique  et  analgésique,  sans  subir  aucune  décom- 
position dans  l’organisme.  Ce  sont  les  expériences  de  Hammersten  qui 
nous  portent  à croire  que  le  chloral  n’est  pas  décomposé  dans  le  sang: 
ce  chimiste,  dirigeant  un  courant  d’acide  carbonique  dans  le  sang 
provenant  d’un  chien  qui  avait  reçu  du  chloral,  et  faisant  ensuite 
passer  ce  gaz  à travers  un  tube  chauffé  au  rouge,  puis  dans  un 
mélange  de  pâte  d’amidon  et  d’iode  ou  dans  une  solution  de  nitrate 
d’argent,  ne  vit  aucune  réaction  se  produire,  tandis  qu’en  mêlant  une 
petite  quantité  de  chloroforme  au  sang,  ou  en  faisant  inhaler  des 
vapeurs  de  chloroforme  par  l’animal,  avant  l’expérience,  il  obtint 
constamment  les  réactions  voulues.  L’air  expiré  par  les  animaux,  qui 
ont  pris  du  chloral,  est  également  dépourvu  de  chloroforme.  Le  chlo- 
ral est  éliminé  comme  tel  par  les  reins;  ce  n’est  que  lorsque  l’urine 
est  devenue  alcaline  qu’on  y retrouve  du  chloroforme,  provenant 
apparemment  de  la  décomposition  du  chloral  par  l’alcali  de  l’urine 
elle-même. 

Chez  les  grenouilles,  le  chloral,  à faible  dose,  ralentit  la  respiration, 
et  abolit  le  pouvoir  réflexe;  mais,  après  quelques  heures  déjù , l’ani- 
mal est  parfaitement  rétabli.  A dose  plus  élevée,  le  cœur  cesse  de 
battre  et  l’animal  succombe.  Chez  les  mammifères,  la  respiration  se 
ralentit,  la  pupille  se  contracte  et  le  sommeil  survient.  Au  début  il  est 
facile  de  réveiller  l’animal,  mais  bientôt  le  sommeil  devient  plus  pro- 
fond et  les  mouvements  réflexes  sont  abolis.  Il  n’existe  d’abord  de  la 
perte  de  sensibilité  que  pour  les  impressions  douloureuses,  et  l’animal 
se  laisse  couper  et  brûler  sans  accuser  la  moindre  sensation,  tandis 
qu’il  retire  aussitôt  la  patte  lorsqu’on  exerce  sur  les  orteils  une  pression 
même  légère.  A haute  dose  la  température  s’abaisse  graduellement,  et 
il  devient  finalement  impossible  de  la  mesurer  avec  un  thermomètre 
ordinaire.  La  respiration  devient  de  plus  en  plus  lente  et  faible,  et  elle 
finit  par  s’arrêter  complètement.  Mélangé  au  sang,  le  chloral  fait 
gonfler  et  pâlir  les  corpuscules  rouges,  mais  il  ne  les  dissout  pas. 

Action  sur  la  circulation.  — Le  chloral  abaisse  la  pression  sanguine 
de  deux  manières  différentes  : en  paralysant  le  centre  vaso-moteur,  et 
en  dilatant  les  vaisseaux;  et  en  second  lieu,  en  affaiblissant  le  muscle 
cardiaque.  L a pouls  est  parfois  accéléré  au  début,  probablement  â la 
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suite  (Je  l’abaissement  de  la  pression  sanguine;  ultérieurement,  il  se 
ralentit.  Le  ralentissement  du  pouls  n’est  pas  dû  à l’action  du  médi- 
cament sur  le  nerf  vague,  attendu  qu’on  l’observe  après  la  section  de 
ce  nerf,  ainsi  qu’après  l’administration  de  la  nicotine,  de  l’atropine  et 
du  curare.  L’affaiblissement  et  plus  tard  l’arrêt  du  cœur  paraissent 
résulter  de  la  paralysie  des  ganglions  cardiaques,  car  le  cœur  continue 
à se  contracter  sous  l’influence  des  irritations  directes. 

Action  sur  les  muscles  et  sur  les  nerfs  moteurs.  — Les  muscles  et 
les  nerfs  moteurs  ne  sont  pas  paralysés  par  le  chloral.  La  paralysie 
et  la  perte  de  la  sensibilité  sont  d’origine  spinale. 

Action  sur  la  moelle  épinière.  — Le  chloral  augmente  d’abord  et 
diminue  ensuite  l’excitabilité  de  la'moelle  épinière;  à la  fin,  cette 
excitabilité  est  complètement  abolie.  Il  est  probable  que  le  chloral 
affecte  en  première  ligne  la  substance  grise,  attendu  que  les  impres- 
sions douloureuses  ne  sont  plus  perçues  à un  moment  où  les  impressions 
tactiles  donnent  lieu  encore  à des  mouvements  réflexes. 

Action  sur  le  cerveau.  — Après  une  légère  excitation  préalable,  le 
chloral  détermine  le  sommeil  et  ensuite  le  coma.  Ces  effets  sont  dus 
probablement  en  partie  à l’influence  du  médicament  sur  la  circulation 
cérébrale,  et  en  partie  à une  action  directe  sur  le  tissu  nerveux  lui- 
même.  Au  moment  de  l’excitation,  la  circulation  cérébrale  est  légère- 
ment activée,  mais  dès  que  le  sommeil  survient,  les  vaisseaux  se  con- 
tractent et  le  cerveau  devient  anémique. 

La  pupille  est  contractée;  la  température  est  abaissée;  la  chute  de  la 
chaleur  animale  paraît  due,  mais  non  uniquement,  à une  diminution 
dans  la  production  de  chaleur,  car  l’abaissement  thermique  se  produit 
encore,  bien  qu’à  un  moindre  degré,  lorsqu’on  entoure  l’animal  d’ouate, 
ou  qu’on  le  place  dans  une  chambre  bien  chauffée. 

Traitement  de  l’intoxication  par  le  chloral.  — Si  l’on  administre  à un 
animal  une  dose  de  chloral  suffisante  pour  amener  la  mort,  on  parvient 
à le  sauver  en  l’enveloppant  d’ouate.  Sous  ce  rapport,  mes  observations 
confirment  celles  du  professeur  Stricker.  Si  on  augmente  la  dose  de 
façon  à déterminer  la  mort  chez  un  animal  même  enveloppé  d’ouate, 
il  est  encore  possible  de  le  rappejer  à la  vie  en  le  plaçant  dans  une 
chambre  bien  chauffée  et  en  élevant  ainsi  d’une  manière  artificielle  la 
température  de  l’animal.  A une  dose  plus  élevée,  l’animal  meurt, 
nonobstant  ces  précautions.  Le  traitement  de  l’intoxication  par  le 
chloral  chez  l’homme  est  le  même  que  chez  les  animaux,  c’est-à-dire 
qu’on  place  le  malade  dans  un  appartement  bien  chauffé,  qu’on  le 
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couvre  soigneusement  et  qu’on  le  réchauffe  à l’aide  de  cruchons 
remplis  d’eau  chaude. 

lisages.  — Si  on  frotte  ensemble  parties  égales  de  c.hloral  et  de 
camphre  pulvérisé,  ces  substances  se  liquéfient  et  donnent  lieu  à un 
sirop.  On  peut  employer  ce  sirop  en  badigeonnages  ou  en  légères  fric- 
tions dans  le  cas  de  névralgie. 

Lechloral  est  un  excellent  hypnotique.  On  l’emploie  dans  l’insomnie 
qui  est  due  à un  excès  de  fatigue,  dans  l’insomnie  qui  résulte  de  con- 
ditions individuelles  spéciales,  du  grand  âge,  ou  de  certaines  maladies, 
telles  que  les  affections  fébriles,  le  délirium  tremens,  la  folie  et  la 
manie  puerpérale.  Le  chloral  est  surtout  utile  à une  période  avancée 
de  la  maladie  de  Bright,  alors  que  l’insomnie  est  accompagnée  d’une 
élévation  notable  de  la  pression  sanguine.  Le  chloral  procure  d’ordi- 
naire un  sommeil  calme  et  réparateur;  le  réveil  est  franc,  sans  cépha- 
lalgie, sans  accablement,  sans  nausées;  sous  ce  rapport  le  chloral  est 
supérieur  à l’opium.  En  outre,  ce  sommeil  n’est  pas  trop  profond,  et 
il  est  facile  de  réveiller  le  malade,  lorsque  le  moment  est  venu  de  lui 
faire  prendre  de  la  nourriture. 

Le  chloral  peut  servir  efficacement  à diminuer  l’excitabilité  réllexe 
et  â calmer  les  convulsions;  on  l’administre  dans  ce  but  contre  les 
convulsions  puerpérales,  contre  les  convulsions  des  enfants,  contre  la 
chorée  et  le  tétanos.  Dans  ces  deux  dernières  maladies,  il  faut  le  donner 
à haute  dose.  Le  chloral  allège  la  dyspnée  de  l’asthme  spasmodique  et 
des  accès  d’asthme  qui  compliquent  parfois  la  bronchite  chronique  et 
l’emphysème.  Dans  ces  conditions  cependant,  il  ne  faut  administrer 
le  chloral  qu’avec  certaine  réserve,  car  Ringer  a remarqué  que  ce 
médicament  augmente  souvent  la  cyanose,  et  qu’il  détermine  un  délire 
mussitant  qui  peut  persister  pendant  plusieurs  jours. 

Comme  anesthésiant  et  analgésique,  le  choral  est  bien  inférieur  au 
chloroforme;  néanmoins,  il  calme  parfois  la  douleur  de  la  gas- 
tralgie, des  col i q ues  intestinales  et  rénales,  de  la  névralgie  et  du 
rhumatisme  chronique.  Lorsque  la  dilatation  du  col  est  complète, 
Playfair  administre  le  chloral  à la  dose  de  1 gramme  pour  calmer 
lus  douleurs  de  l’enfantement;  au  besoin,  il  répète  la  dose  après 
20  minutes. 

Le  chloral  est  un  antidote  de  la  strychnine,  de  la  physostigmine  et 
de  la  picrotoxinc.  Liebreich  prétend  que  la  strychnine  est  un  antidote 
du  chloral;  certains  observateurs  confirment  cette  manière  de  voir, 
mais  d’autres  ne  la  partagent  pas;  en  tout  cas,  il  est  bien  certain  que 
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la  strychnine  ne  présente  pas  vis-à-vis  du  chloral  les  vertus  antago- 
nistes du  chloral  vis-à-vis  de  la  strychnine. 

Le  chloral  est  un  médicament  utile  dans  le  mal  de  mer  et  dans  l’in- 
continence des  urines  chez  les  enfants. 

Bromal.  Hydrate  de  Bromal.  C2Br3OH. 

Préparation.  — La  même  que  celle  du  chloral,  avec  cette  différence, 
qu’on  emploie  des  vapeurs  de  brome  au  lieu  de  vapeurs  de  chlore. 

Propriétés.  — Liquide  huileux,  incolore,  d’odeur  vive,  de  saveur 
brûlante. 

Action.  — Le  bromal  irrite  les  yeux  et  détermine  un  catarrhe  des 
voies  nasales.  Il  possède  des  propriétés  narcotiques  analogues  à celles 
du  chloral,  avec  cette  différence  que  l’excitation  primordiale  est  plus 
vive  et  le  sommeil  moins  profond.  Il  paralyse  le  cœur  plus  vite  que  le 
chloral,  et  à dose  moins  élevée.  Il  augmente  généralement  la  sécrétion 
salivaire  et  détermine  une  sécrétion  projuse  avec  congestion  de  la 
muqueuse  bronchique.  Les  symptômes  toxiques  sont  : la  cyanose,  la 
dyspnée  et  la  mort,  précédée  de  convulsions  qui  sont  dues  apparem- 
ment pour  la  plus  grande  part,  à l’obstruction  des  voies  respiratoires. 

Usayes.  — Le  bromal  paraît  être  utile  dans  l’épilepsie. 

B.  P.  Butyl-CIdoral  Hydras.  Butyl-Chloral  hydraté.  Crolon- Chloral 
hydraté.  C4H5CI30,H20. 

Préparation.  — On  fait  réagir  du  chlore  sur  l’aldéhyde  sec  à froid; 
on  sépare  le  butyl-chloral  par  distillation  fractionnée  et  on  le  trans- 
forme en  hydrate  solide,  par  l’addition  d’une  certaine  quantité  d’eau. 

Propriétés.  — C’est  un  corps  cristallisé,  blanc,  nacré,  d’une  saveur 
âcre  et  désagréable,  d’odeur  pénétrante,  peu  soluble  dans  l’eau  (1 : 100), 
très  soluble  dans  la  glycérine  (1  : 4). 

Dose. — Comme  calmant,  10  à 30  centigr.  ; comme  hypnotique, 
30  centigr.  à 1 gramme. 

Action.  — Elle  est  très  analogue  à celle  du  chloral,  bien  que  moins 
énergique;  le  butyl-chloral  déprime  moins  le  cœur  et  est  moins 
toxique  que  le  chloral.  D’après  Liebreich  il  aurait  la  propriété  d’anes- 
thésier d’abord  les  téguments  de  la  tête,  innervés  par  la  cinquième 
paire;  à de  plus  fortes  doses,  l’action  anesthésique  se  propage  au 
reste  du  corps. 

Usages.  — On  a eu  recours  surtout  à ce  médicament,  contre  la 
névalgie  faciale  et  la  migraine,  et  contre  les  douleurs  dentaires  par- 


876 


COMPOSÉS  PU  CARBONE.  — SÉRIE  OES  CORPS  GRAS. 


oxystiques.  On  l’a  proposé  aussi  comme  hypnotique  ù la  place  du 
chloral,  dans  le  cas  d’affaiblissement  cardiaque. 

Mode  <F administration . — Le  meilleur  moyen  de  masquer  la  saveur 
du  médicament  est  de  lui  associer  du  baume  de  Tolu,  ou  de  le  sus- 
pendre dans  un  lait  d’amandes  ou  dans  un  mucilage. 

Bichlorure  de  Méthylène.  CII9C13. 

Préparation.  — On  fait  réagir  de  l’hydrogène  naissant  sur  du  chloro- 
forme. 

Caractères.  — Liquide  incolore,  volatil,  d’odeur  analogue  à celle  du 
chloroforme.  Densité  : 1,344.  Il  bout  à 40°  G. 

Action.  — Analogue  à celle  du  chloroforme,  mais  plus  rapide,  bien 
qu’il  faille  une  plus  forte  quantité  du  médicament.  On  a dit  que  le 
bichlorure  de  méthylène  paralysait  plus  vite  le  cœur  que  le  chloro- 
forme, et  cependant  le  premier  de  ces  agents  a donné  d’excellents 
résultats  dans  l’ovariotomie;  c’est  au  bichlorure  de  méthylène  qu’on 
a le  plus  souvent  recours,  aujourd’hui  encore,  dans  l’ovariolomie. 

Il  est  bien  possible  que  le  bichlorure  de  méthylène  du  commerce  ne 
soit  pas  autre  chose  que  du  chloroforme,  mêlé  d’alcool,  le  bichlorure 
de  méthylène  étant  fort  cher. 

Chloroformum , B.  P.;  Chloroformant  venale,  U.  S.  P.  Chloroforme. 
CHC13;  119,2. 

Préparation.  — On  l’obtient  en  distillant  de  l’alcool  sur  du  chlorure 
de  chaux  et  de  la  chauxéteinte  ; on  lave  le  liquidedistillé,  avec  de  l’acide 
sulfurique,  et  on  le  redistille  sur  de  la  chaux  éteinte  et  du  chlorure  de 
calcium.  II  est  probable  que  l’alcool  est  d’abord  réduit  en  aldéhyde. 
L’aldéhyde  donne  lieu  à du  chloral,  qui  est  décomposé  par  la  chaux 
en  formiate  de  calcium  et  en  chloroforme  : 

C2II40  + 3C12  = C2HC130  -I-  3HC1 . 

2C2IIC130  + Ca(OH)2  = Ca(CH02)2+ 2CHCI,. 

En  ne  tenant  pas  compte  de  ces  décompositions  intercalaires,  on 
peut  représenter  la  réaction,  dans  son  ensemble,  comme  suit  : 


4C2H60  + 8CaCl20s  = 2CHCl3  + 3Ca(CH02)2  + 5CaCl2+8H20. 

Propriétés  et  réactions.  — Liquide  limpide,  incolore,  d’une  odeur 
élhérée  agréable  et  d’une  saveur  sucrée,  soluble  en  toutes  proportions 
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dans  l’alcool  et  l’éther  ; soluble  dans  deux  cents  fois  son  volume  d’eau, 
et  lui  communiquant  une  saveur  sucrée.  Poids  spécifique  : 1,497. 
Agité  avec  de  l’acide  sulfurique,  le  chloroforme  ne  peut  prendre 
aucune  coloration;  il  ne  peut  laisser  aucun  résidu,  ni  aucune  odeur 
désagréable,  après  s’être  évaporé. 

Impuretés.  — Acide  chlorhydrique,  chlore,  hydrocarbures,  alcool. 

Dose.  — 10  à lo  gouttes. 

U.  S.  P.  Chloroformum  Purificatum.  Chloroforme  rectifié.  CHCI3; 
119,2. 

Préparation.  — Un  mêle  200  p.  de  chloroforme  ;'i  60  p.  d’acide  sul- 
furique et  on  laisse  reposer  le  mélange,  sauf  à l’agiter  de  temps  en 
temps,  pendant  24  heures;  on  décante  et  on  ajoute  10  p.  de  carbonate  de 
sodium,  en  dissolution  dans  20  p.  d’eau  : on  agite  vivement  la  liqueur 
pendant  une  demi-heure  et  on  la  met  de  côté.  On  sépare  ensuite  le 
chloroforme  de  la  couche  de  liquide  qui  surnage,  on  le  mêle  à 2 p. 
d’alcool,  pour  le  verser  ensuite  dans  une  cornue  bien  séchée;  on 
ajoute  1 p.  de  chaux  et  on  distille,  en  prenant  soin  que  la  température 
ne  s’élève  pas  au-delà  de  67n  G.  Le  liquide  distillé  passe  dans  une 
récipient  bien  refroidi.  On  continue  l’opération  jusqu’à  ce  que  le  résidu 
dans  la  cornue  soit  réduit  à 2 p. 

Si  l’on  agile  vivement  5 c.  c.  de  chloroforme  rectifié  avec  10  c.  c. 
d’eau  distillée,  il  faut  que  le  liquide  aqueux,  décanté,  ne  présente 
aucune  réaction,  ni  au  papier  bleu  de  tournesol  (absence  d’acides),  ni 
à la  solution  titrée  de  nitrate  d’argent  (absence  de  chlorures),  ni  à la 
solution  titrée  d’iodure  de  potassium  (chlore  libre).  Si  on  fait  digérer 
à chaud  une  partie  de  l’eau  chloroformée  avec  une  solution  de  potasse, 
celle-ci  ne  peut  pas  prendre  de  coloration  foncée  (absence  d’aldéhyde). 
Si  l’on  agite  10  c.  c.  de  chloroforme  avec  8 c.  c.  d’acide  sulfurique,  dans 
un  flacon  bouché  à l’émeri,  et  si  on  laisse  reposer  ce  mélange  pendant 
24  heures,  aucun  des  deux  liquides  qui  se  séparent  ne  peut  offrir  de 
coloration  insolite.  Après  évaporation  de  quelque  c.  c.  de  chloroforme 
sur  du  papier  buvard,  il  ne  peut  pas  persisterd’odeurempyreuinatique, 
après  la  disparition  complète  de  l’odeur  du  chloroforme. 

Préparations. 

B.  P. 


Aqua  chloroformi 1 vol.  pour  200. 

Linimentum  Chloroformi 1 » » 2. 

Spiritus  Chloroformi 1 » » 20. 

Tinçtura  Chloroformi  Composita \ » » 10. 

» « etMorphinæ 1 « « 8. 


lit 
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U.  S.  P. 


Linimentum  Chloroformi 40  pour  cent. 

Mistura  Chloroformi 8 » » 

Spiritus  Chloroformi 10  » » 


Linimentum  Chloroformi.  Liniment  au  chloroforme.  Parties  égales  de  chloroforme  et  de 
Uniment  camphré  (B.  P.)  ; chloroforme  du  commerce,  40,  et  liniment  au  savon.  60  (U.  S.  P.). 

U.  S.  P.  Mistura  Chloroformi.  Potion  au  chloroforme.  Chloroforme  rectifié,  8 p.;  cam- 
phre, 2 p.:  jaune  d'œuf  frais,  10  p.;  eau,  80  p. 

Dose.  — 1 à 2 cuillers  h soupe. 

Spiritus  Chloroformi.  Esprit  de  chloroforme.  Chloroforme,  30  gr.;  alcool  rectifié,  600  gr. 
(B.  P.).  Chloroforme  rectifié,  10  p.;  alcool  rectifié,  90  p.  (U.  S.  P.). 

Dose.  — 30  à 100  gouttes. 

B.  P.  Tinctura  Chloroformi  Composita.  Teinture  composée  de  chloroforme.  Chloro- 
forme, 60  grammes:  alcool  rectifié,  240  grammes  ; teinture  composée  de  cardamones,  300  gr. 

Dose.  — 30  à 100  gouttes. 

Usages.  — Le  liniment  est  employé  comme  stimulant  ou  comme  anesthésiant  local. 
L'esprit,  de  chloroforme,  la  potion  au  chloroforme,  et  la  teinture  composée  sont  usités  comme 
carmitatifs  et  comme  sédatifs.  L'eau  de  chloroforme  sert  de  véhicule  et  de  carminatif. 

Action  du  chloroforme.  — Le  chloroforme  précipite  l’albumine,  mais 
en  même  temps  l’albumine,  qui  nage  au-dessus  du  caillot,  filtre  avec 
plus  de  facilité  qu’à  l’ordinaire.  Le  chloroforme  constitue  un  dissol- 
vant énergique  de  la  substance  protagone , qui  constitue  l’élément 
essentiel  dans  la  composition  des  centres  nerveux,  des  nerfs  et  des 
globules  rouges  du  sang.  Quelques-  auteurs  ont  prétendu  que  l’action 
anesthésiante  du  chloroforme  était  due,  en  dernière  analyse,  à 
cette  propriété  dissolvante.  Ce  n’est  là,  jusqu’ici,  qu’une  hypothèse. 
Le  chloroforme  paraît  diminuer  le  pouvoir  oxydant  du  sang,  mais 
pas  dans  une  bien  large  mesure,  attendu  que  le  sang  des  animaux 
empoisonnés  par  le  chloroforme  n’a  presque  rien  perdu  de  ses  pro- 
priétés oxydantes.  Cependant,  on  observe  manifestement  ce  caractère 
sur  le  sang  que  l’on  mêle  directement  au  chloroforme. 

Appliqué  sur  la  peau,  le  chloroforme,  en  s’évaporant,  détermine 
une  sensation  de  froid  ; si  l’on  empêche  l’évaporation,  le  chloroforme 
traverse  l’épiderme  et  exerce  sur  la  peau  une  action  irritante;  il  se 
produit  de  la  rubéfaction,  de  la  cuisson  et  de  la  chaleur  au  point 
touché;  la  vésication  est  assez  rare.  Le  chloroforme  active  puissam- 
ment l’absorption  par  la  peau  des  alcaloïdes  organiques;  plusieurs  de 
ces  substances,  qui,  appliquées  sur  la  peau,  en  solution  alcoolique, 
ne  parviennent  pas  à traverser  l’épiderme,  sont  absorbées  avec  la  plus 
grande  facilité  lorsqu’on  les  associe  au  chloroforme. 

Dans  la  bouche,  le  chloroforme  donne  lieu  à une  saveur  douce  et 
sucrée,  puis  à une  augmentation  de  la  sécrétion  salivaire.  Ingéré  en 
grande  quantité  par  les  voies  digestives,  il  provoque  une  vive  inflam- 
mation  gastro-intestinale,  suivie  aussitôt  après  l’absorption  du  médi- 


COMPOSÉS  DU  CARBONE.  — SÉRIE  DES  CORPS  GRAS. 


879 


cament,  d’anesthésie  et  de  coma  : les  vomissements,  les  douleurs 
épigastriques  et  la  diarrhée  disparaissent  peu  à peu,  pour  faire  place 
à de  la  stupeur  et  du  coma;  la  sensibilité  réflexe  est  abolie.  Ces  symp- 
tômes peuvent  se  terminer  par  la  mort;  d’autres  fois  ils  disparaissent 
graduellement,  tandis  que  l’irritation  gastro-intestinale  persiste  encore 
pendant  quelque  temps.  A faible  dose,  le  chloroforme  stimule  pro- 
bablement la  sécrétion  du  suc  gastrique  et  les  mouvements  de 
l 'estomac;  il  active  et  régularise  à la  fois  les  mouvements  de  l’estomac 
et  des  intestins,.  Ce  phénomène  explique  comme  quoi  le  chloroforme 
peut  favoriser  l’expulsion  des  gaz  intestinaux  et  calmer  les  coli- 
ques. 

Qu’il  soit  ingéré  par  l’estomac  ou  inhalé  par  les  poumons,  le  chloro- 
forme, une  fois  absorbé  dans  le  sang,  exerce  sur  le  système  nerveux 
une  action  assez  analogue  à celle  de  l’alcool.  Cependant,  les  etfets  du 
chloroforme  sont  plus  rapides,  et  ils  ne  semblent  pas  pouvoir  déter- 
miner la  simple  excitation  des  facultés  mentales,  en  dehors  de  tout 
dérangement  de  l’intelligence,  que  l’on  observe  parfois  au  début  de 
l’intoxication  alcoolique  : le  chloroforme  détermine,  dès  le  début 
de  son  administration,  un  trouble  dans  les  facultés  intellectuelles. 

Les  effets  du  chloroforme  peuvent  se  diviser  en  trois  périodes  : 
1°  la  période  de  conscience  imparfaite;  2°  la  période  d’excitation  ; 3°  la 
période  d’anesthésie  ; on  pourrait  peut-être  diviser  plus  exactement 
l’action  du  chloroforme  en  quatre  stades,  et  considérer  comme  une 
quatrième  période,  celle  de  la  paralysie. 

L a premier  e/fet  du  chloroforme  est  de  déterminer  des  bouffées  de 
chaleur  à la  peau  et  d’exciter  le  nerf  optique  et  le  nerf  acoustique  : 
cette  excitation  se  traduit  par  des  bourdonnements  d’oreilles  et  des 
sensations  subjectives  de  lumière  dans  les  yeux.  On  observe  parfois 
de  l’oppression  thoracique,  des  sensations  de  suffocation  accompa- 
gnées de  toux.  La  suffocation  et  la  toux  se  produisent  surtout  si  l’on 
administre  des  vapeurs  de  chloroforme  trop  concentrées;  on  voit  par- 
fois alors  le  malade  se  soulever  et  faire  avec  la  main  des  efforts  pour 
écarter  le  masque  imbibé  de  chloroforme.  A ce  stade  de  l’anesthésie 
chloroformique,  les  excitations  venant  de  l’extérieur  et  les  bruits  ne 
sont  plus  que  faiblement  perçus;  aux  questions  qu’on  lui  adresse,  le 
malade  ne  répond  plus  que  lentement  et  imparfaitement;  les  impres- 
sions douloureuses  sont  diminuées  de  beaucoup  ou  disparaissent 
même  complètement.  A ce  stade  peut  faire  suite,  chez  les  enfants  et 
les  personnes  faibles,  la  période  de  l’anesthésie  complète,  mais  dans 
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la  plupart  des  cas,  on  observe,  après  la  période  de  conscience  impar- 
faite, une  période  d 'excitation. 

Le  malade  n’a  plus  conscience  de  ce  qui  se  passe  autour  de  lui;  il 
chante,  il  pousse  des  cris,  ou  se  débat  énergiquement.  Cette  excitation 
est  surtout  violente  chez  les  individus  dont  le  tempérament  est  irritable 
ou  qui  s’adonnent  aux  boissons  alcooliques.  Il  faut,  chez  eux,  em- 
ployer une  quantité  plus  forte  de  chloroforme  pour  produire  l’anes- 
thésie complète.  Lorsque  les  efforts  auxquels  le  malade  se  livre  sont 
très  énergiques,  on  le  voit  parfois  cesser  de  respirer,  jusqu’à  ce  que  la 
suffocation  soit  imminente;  la  face  est  livide,  les  yeux  saillants,  les 
veines  jugulaires  gonflées  et  tendues.  Les  femmes  se  débattent  géné- 
ralement moins  que  les  hommes  et  les  malades  épuisés  moins  que 
les  individus  bien  portants.  On  observe  parfois  chez  la  femme  des  cris 
ou  des  sanglots  de  nature  hystérique.  On  a encore  observé  de  l’excita- 
tion génésique,  môme  poussée  jusqu’à  l’orgasme  vénérien  complet. 

Lorsqu’on  continue  la  chloroformisation,  le  malade  passe  bientôt 
au  stade  de  l'anesthésie  complète.  Les  membres  se  relâchent;  la  main 
soulevée  retombe  comme  un  corps  inerte;  les  excitations  douloureuses 
ne  produisent  plus  ni  action  réflexe,  ni  signe  de  sensation.  Les  réflexes 
les  plus  lents  à disparaître,  sont  ceux  de  la  conjonctive,  de  l’anus  et 
du  vagin.  Lorsque  l’attouchement  de  la  conjonctive  ne  détermine  plus 
la  contraction  réflexe  des  paupières,  on  peut  considérer  l’anesthésie 
comme  complète  et  commencer  l’opération. 

Pendant  l’administration  du  chloroforme,  la  respiration  est  géné- 
ralement ralentie  au  début,  elle  s’accélère  ensuite  et  devient  finale- 
ment régulière,  à moins  que  l’anesthésie  ne  soit  poussée  trop  loin; 
dans  ce  cas  la  respiration  devient  de  plus  en  plus  lente,  de  plus  en 
plus  faible  et  elle  finit  par  s’arrêter  tout  à fait.  On  observe  des  modi- 
fications analogues  dans  l’état  du  pouls.  Ces  phénomènes  s’expliquent 
vraisemblablement  par  l’action  irritante  que  les  vapeurs  de  chloro- 
forme, en  traversant  les  voies  respiratoires,  exercent  sur  les  muqueuses 
avec  lesquelles  elles  viennent  immédiatement  en  contact  : 1°  la  mu- 
queuse nasale,  2°  la  muqueuse  laryngienne  et  3°  la  muqueuse  pulmo- 
naire. Le  chloroforme  en  excitant  les  nerfs  du  nez  et  du  larynx,  abaisse, 
d’une  manière  réflexe,  la  fréquence  du  pouls  et  de  la  respiration. 
Lorsque  ces  nerfs  sont  paralysés,  l’action  stimulante,  que  le  médi- 
cament exerce  sur  les  terminaisons  pulmonaires  des  nerfs  vagues,  se 
manifeste  par  une  accélération  de  la  respiration,  généralement  accom- 
pagnée d’accélération  du  pou-ls.  Ces  terminaisons  nerveuses  sont 
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bientôt  paralysées  à leur  tour,  et  le  centre  respiratoire  ne  reçoit  plus 
aucune  irritation  réllexe  : la  respiration  continue  suivant  un  rythme 
régulier  et  légèrement  ralenti.  Si  l’on  continue  l’administration  du 
médicament,  le  centre  respiratoire  est  paralysé  à son  tour;  la  respira- 
tion se  ralentit,  s’affaiblit,  et  finit  par  s’arrêter.  Les  modifications  du 
rythme  respiratoire  que  nous  venons  de  décrire,  subissent  certains 
changements,  lorsque  le  sang  qui  afflue  au  centre  respiratoire  est 
devenu  veineux  à la  suite  d’altérations  accidentelles  des  mouvements 
de  la  respiration.  Le  rythme  du  cœur  subit,  de  la  part  du  chloro- 
forme, des  modifications  analogues;  le  pouls  est  d’ordinaire  un  peu 
ralenti  tout  au  début,  il  est  accéléré  pendant  toute  la  période  d’excita- 
tion; ultérieurement  il  devient  régulier,  tout  en  conservant  sa  fré- 
quence normale  ou  en  restant  légèrement  en  dessous.  La  pression  san- 
guine est  d’ordinaire  abaissée;  quand  les  vapeurs  du  chloroforme  sont 
suffisamment  concentrées,  elle  peut  subir  un  abaissement  notable  ou 
même  être  réduite  à zéro.  La  chute  de  la  pression  sanguine  est  appa- 
remment due  en  grande  partie  à la  dilatation  des  vaisseaux  périphé- 
riques, mais  elle  peut  dépendre  aussi,  même  dès  le  début  de  l’anes- 
thésie, de  l’affaiblissement  des  contractions  cardiaques.  A une  période 
très  avancée  de  la  chloroformisation,  l’abaissement  toujours  considé- 
rable de  la  pression  sanguine  est  dû,  pour  une  grande  part,  à la  para- 
lysie cardiaque.  La  dilatation  des  artères  périphériques  ne  résulte  pas 
de  la  paralysie  des  nerfs  vaso-moteurs,  attendu  que  ceux-ci,  soumis  à 
une  excitation  directe,  produisent  la  contraction  de  ces  artères,  même 
pendant  la  narcose  chloroformique.  Cette  dilatation  paraît  due  à la 
paralysie  du  centre  vaso-moteur.  Le  chloroforme  diminue  d’abord  et 
abolit  ensuite  complètement  le  pouvoir  réflexe  de  ce  centre;  l’irrita- 
tion d’un  nerf  sensible,  à un  moment  où  la  narcose  est  encore 
incomplète,  ne  détermine  plus  qu’une  élévation  légère  de  la  pression 
sanguine  ; lorsque  l’anesthésie  est  complète,  il  ne  se  produit  plus 
d’élévation  du  tout. 

La  tension  du  fluide  intercellulaire  et  de  la  lymphe  oculaire  paraît 
diminuée;  les  seins  deviennent  flasques,  la  tension  intra-oculaire  est 
abaissée,  et  il  peut  survenir  de  l’astigmatisme  irrégulier. 

Les  centres  nerveux  sont  paralysés  dans  l’ordre  suivant  : en  premier 
lieu,  les  hémisphères  cérébraux;  puis,  la  substance  grise  de  la  moelle 
épinière;  ensuite,  la  matière  blanche  de  la  moelle  épinière;  puis,  le 
pouvoir  réflexe  de  la  moelle  allongée;  en  dernier  lieu,  le  pouvoir  auto- 
matique du  centre  respiratoire  et  enfin  les  ganglions  cardiaques. 
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Cet  ordre  est  parfois  interverti,  et  le  cœur  peut  être  paralysé  avant 
la  respiration. 

Dangers  du  chloroforme.  — Chaque  fois  qu’il  lui  sera  possible  de 
trouver  des  aides,  le  médecin  se  fera  assister,  pour  administrer  le 
chloroforme,  tout  autant  dans  son  propre  intérêt,  que  dans  l’intérêt 
de  son  malade.  C’est  pour  avoir  négligé  de  suivre  ce  conseil  qu’un 
certain  nombre  de  médecins  ont  été  faussement  accusés  d’avoir  attenté 
à la  pudeur  de  leurs  malades.  Bien  que  tout  à fait  dénuées  de  fonde- 
ment, ces  accusations  sont  parfois  dirigées  contre  le  médecin  avec  la 
plus  entière  bonne  foi;  les  malades  croient  réellement  avoir  subi  des 
violences.  L’action  que  l’alcool  exerce  sur  les  centres  sexuels  cérébraux 
est  bien  inférieure  encore  à celle  du  chloroforme;  l’excitation  que  le 
chloroforme  exerce  sur  les  centres  sexuels  est  parfois  accompagnée 
d’hallucinations,  qui  peuventse  représentera  l’imagination  des  malades, 
après  le  réveil,  et  être  considérées  pour  des  faits  réellement  accomplis. 
Les  accusations  qui  peuvent  se  produire  dans  ces  circonstances,  sont 
démontrées  fausses,  lorsque  le  médecin  prend  soin  de  se  faire  assister 
pendant  l’anesthésie.  L’assistance  d’un  aide,  au  moment  de  l’anesthésie, 
est  également  nécessaire  dans  l’intérêt  du  malade.  Il  est  impossible 
d’anesthésier  et  d’opérer  en  même  temps  d’une  manière  convenable,  et 
à vouloir  faire  les  deux,  on  s’expose  à ne  bien  faire  ni  l’un  ni  l’autre. 

Les  dangers  résultant  de  l’emploi  du  chloroforme  sont  : 1°  la  mort 
par  arrêt  de  la  respiration  ; 2°  par  arrêt  des  mouvements  du  cœur.  Les 
mouvements  respiratoires  cessent  d’ordinaire,  avant  les  contractions 
cardiaques.  Mais  il  n’en  est  pas  toujours  ainsi,  et  le  cœur  s’arrête 
parfois  avant  la  respiration.  Ce  phénomène  peut  être  dû  à la  trop  forte 
concentration  des  vapeurs  de  chloroforme  : le  cœur  est  alors  paralysé 
très  rapidement;  d’autres  (ois,  le  cœur  s’arrête  avant  la  respiration, 
à la  suite  de  shock  pendant  l’opération  et  non  pas  à cause  du  chloro- 
forme. L 'arrêt  de  la  respiration  peut  être  dû  1°  à une  obstruction  de  la 
glotte,  soit  par  la  langue,  soit  par  les  matières  vomies,  soit  par  du  sang; 
2°  à un  obstacle  mécanique  apporté  aux  mouvements  respiratoires; 
3°  ;'i  la  paralysie  du  centre  respiratoire. 

Précautions  à prendre.  — 1°  Le  malade  qui  s’éveille  à demi  de  son 
sommeil  chloroformique  pendant  l’opération,  présente  des  dispositions 
toutes  spéciales  au  vomissement  et  à l’indisposition.  A l’effet  de  pré- 
venir cet  accident,  on  conseillera  au  malade  de  ne  pas  prendre  d’ali- 
ments solides,  pendant  les  quatre  à cinq  heures  qui  précèdent  l’opéra- 
tion; cependant,  pour  éviter  l’abaissement  des  lorces,  ou  pourra  lui 
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permettre  du  bouillon  et  une  certaine  quantité  de  boissons  alcooliques 
trois  heures  environ  avant  le  début  de  l’opération.  Lorsque  les  vomis- 
sements se  produisent,  on  soulèvera  la  tête  du  malade  en  la  tournant 
de  côté,  de  façon  à faciliter  l’expulsion  des  matières  vomies  ; au  besoin, 
on  pourra  éloigner  ces  matières  hors  de  la  bouche.  M.  Mills  m’a  dit, 
que  la  cause  la  plus  fréquente  d’obstruction  des  voies  respiratoires 
consiste  dans  la  chute  de  la  langue  en  arrière,  ou  dans  l’abaissement 
du  menton., On  peut  remédier  à ces  deux  accidents,  en  changeant  la 
position  de  la  tête  et  en  la  tournant  d’un  côté,  ou  en  écartant  de  force 
le  menton  du  sternum  à chaque  inspiration.  Il  est  rare  qu’il  soit 
nécessaire  de  tirer  la  langue  hors  de  la  bouche,  au  moyen  de  pinces. 

2°  Les  mouvements  respiratoires  peuvent  rencontrer  un  obstacle 
mécanique  de  la  part  de  toute  compression  exercée  sur  le  thorax.  Le 
plus  souvent,  c’est  le  corps  du  malade  lui-même  qui  constitue  cet 
obstacle  : il  en  est  ainsi  notamment,  lorsque  le  malade  doit  être 
couché  sur  le  ventre  pour  une  opération  pratiquée  sur  le  dos.  Dans 
ces  circonstances  il  faut  prêter  aux  mouvements  respiratoires  une 
attention  spéciale.  On  observe  un  obstacle  mécanique  d’une  autre 
nature  chez  les  vieillards,  qui  ont  déjà  perdu  leurs  dents.  Chez  eux, 
les  lèvres  et  les  ailes  du  nez  sont  refoulées  en  dedans  à chaque  inspi- 
ration, et  font  l’effet  de  valvules  qui  empêchent  l’entrée  de  l’air  dans 
la  trachée.  Il  faut  alors,  ainsi  que  le  conseille  Esmarch,  tenir  la  bouche 
ouverte  à l’aide  des  doigts. 

La  respiration  peut  s’arrêter  pendant  le  stade  d’excitation,  parce  que 
le  malade  retient  son  haleine  d’une  manière  spasmodique  ï toutefois, 
cet  accident  se  dissipe  bien  vite,  si  l’on  continue  à donner  du  chloro- 
forme. L’excitation  est  moins  vive  lorsque  l’anesthésie  se  pratique  avec 
lenteur. 

3°  La  paralysie  du  centre  respiratoire  survient,  lorsque  l’anesthésie 
est  poussée  trop  loin. On  voit  parfois  cette  paralysie  arriver  subitement, 
après  qu’une  nouvelle  quantité  de  chloroforme  a été  versée  sur  le 
masque.  Dès  que  la  respiration  s’arrête,  il  faut  interrompre  l’adminis- 
tration du  chloroforme,  et  exciter  le  malade,  en  le  frappant  sur  les 
joues  et  sur  la  poitrine  avec  un  essuie-mains  mouillé,  extraire  la 
langue  hors  de  la  bouche  à l’aide  de  pinces  et  pratiquer  au  besoin  la 
respiration  artificielle.  En  règle  générale,  le  malade  revient  assez  faci- 
lement à lui,  si  l’on  pratique  la  respiration  artificielle,  pourvu  toute- 
fois que  le  cœur  continue  à battre;  il  arrive  cependant  que  ce  procédé, 
exécuté  pendant  longtemps,  ne  parvient  plus  à déterminer  des  mouve- 
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ments  respiratoires  volontaires.  La  manière  la  plus  simple  de  pratiquer 
la  respiration  artificielle,  consiste  à comprimer  énergiquement  le 
sternum  et  à le  laisser  revenir  ensuite  à sa  position  normale,  en  vertu 
de  sa  propre  élasticité.  Ces  pressions  doivent  être  exécutées  d’une 
manière  rythmique,  et  correspondre  aux  mouvements  respiratoires 
de  l’opérateur  lui-même.  On  fait  bien,  dès  que  le  sternum  à été  com- 
primé, d’exercer,  à l’aide  des  doigts,  une  certaine  pression  en  dessous 
des  cartilages  costaux  du  côté  gauche,  de  façon  à stimuler  le  cœur 
d’une  manière  mécanique. 

Le  cœur  peut  s’arrêter  brusquement,  à un  moment  où  la  respiration 
est  encore  en  pleine  activité.  On  met  généralement  l’arrêt  des  batte- 
ments du  cœur  sur  le  compte  du  chloroforme,  et  il  est  certain  que  des 
vapeurs  trop  concentrées  de  chloroforme  peuvent  déterminer  cet  acci- 
dent. Cependant  ce  phénomène  se  produit  d’ordinaire  d’une  manière 
réflexe,  et  lorsque  la  mort  arrive,  il  faut  plutôt  l’attribuer  à un  défaut 
qu’à  un  excès  de  chloroforme.  En  effet,  il  convient  de  remarquer  que 
dans  le  plus  grand  nombre  des  cas  de  mort,  survenus  à la  suite  de 
l’administration  du  chloroforme,  la  quantité  de  liquide  employé  était 
fort  minime,  et  la  narcose  incomplète.  Avant  l’introduction  du  chloro- 
forme en  chirurgie,  les  cas  de  mort  par  shock  n’étaient  pas  rares  du 
tout,  et  il  est  bien  certain  que  cet  accident  peut  se  répéter  encore 
lorsque  l’on  opère  à un  moment  où  l’anesthésie  n’est  pas  encore  com- 
plète. Administré  jusqu’à  narcose  totale,  le  chloroforme  prévient  ces 
accidents.  Les  opérations  suivies  de  mort,  pendant  l’anesthésie  chloro- 
formique, sont  pour  la  plupart  des  opérations  légères  et  de  courte 
durée,  bien  que  douloureuses;  telles  sont,  par  exemple,  l’extraction 
des  dents  et  l'avulsion  des  ongles  des  orteils.  Généralement,  pour  ces 
petites  opérations,  l’anesthésie  complète  est  superllue,  elle  ne  con- 
stitue qu’une  perle  de  temps.  Ces  opérations  ne  sont  dangereuses 
que  lorsque  la  narcose  est  incomplète;  elles  ne  le  sont  pas,  lorsqu’on 
s’abstient  d’administrer  le  chloroforme,  ou  qu’on  les  pratique  pendant 
l’anesthésie  complète.  La  raison  est  probablement  que,  lorsqu’on 
s’abstient  du  chloroforme,  l'irritation  des  nerfs  sensibles  pendant 
l’opératiou  détermine  deux  effets  différents  : le  ralentissement  ou 
l’arrêt  du  cœur,  d’une  part,  et  la  contraction  réflexe  des  vaisseaux  de 
l’autre.  La  contraction  des  vaisseaux  neutralise  les  effets  de  l’affaiblis- 
sement ou  de  la  paralysie  du  cœur,  elle  maintient  la  pression  sanguine 
à la  hauteur  voulue  et  prévient  la  syncope.  Lorsque  l’anesthésie  est 
incomplète,  la  contraction  réflexe  des  vaisseaux  ne  se  produit  plus, 
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tandis  que  les  effets  sur  le  cœur  persistent  : l’irritation  d’un  nerf  sen- 
sible détermine  alors  la  syncope  parce  que  le  cœur  ne  fournit  plus  de 
sang  artériel,  étant  donné  que  le  sang  s’échappe  rapidement  à travers 
les  artères  et  les  capillaires  jusque  dans  les  veines.  Quand  l’anesthésie 
est  complète,  les  réflexes  sont  abolis  tous  deux,  et  la  circulation  ne 
subit  plus  aucune  modification  de  la  part  des  excitations  qui  portent 
sur  les  nerfs  sensibles.  Chez  les  animaux,  la  mort  peut  survenir  à la 
suite  de  shock,  même  lorsque  l’anesthésie  chloroformique  semble 
complète.  J’ai  eu  deux  fois  l’occasion  d’observer  ce  fait  sur  des  chiens, 
auxquels  je  pratiquais  une  fistule  gastrique.  L’animal  complètement 
anesthésié  succomba  d’une  manière  subite,  au  moment  où  je  soulevai 
l’estomac  pour  y introduire  la  canule.  Je  fis  part  de  ces  observations 
au  professeur  Schiff,  qui  me  fit  savoir  qu’il  avait  vu  plusieurs  fois  cet 
accident  se  produire,  et  que  pour  ce  motif  il  se  servait  d’éther  à la 
place  de  chloroforme. 

Lorsque  le  cœur  s’arrête,  le  traitement  consiste  ;ï  renverser  le  malade 
la  tête  en  bas,  à pratiquer  la  respiration  artificielle  et  à faire  des  inha- 
lations de  nitrite  d’amyle. 

Pour  pratiquer  la  respiration  artificielle,  on  peut  encore  avoir 
recours  au  procédé  de  Sylvestre.  La  méthode  de  Howard  n’est  appli- 
quable  qu’aux  individus  robustes.  On  peut  aider  la  respiration,  en 
stimulant  le  diaphragme,  par  l’application  d’un  courant  faradique  sur 
le  nerf  phrénique.  A cet  effet,  on  place  l’un  des  pôles  sur  l’épigastre, 
et  l’autre  sur  la  face  latérale  du  cou,  pendant  que  l’on  pratique  les 
mouvements  inspiratoires  artificiels. 

Usages.  — Pour  calmer  la  douleur,  on  peut  appliquer  les  vapeurs 
de  chloroforme  sur  l’œil  dans  le  cas  de  photophobie,  sur  le  col  utérin, 
dans  le  cas  de  prurit  génital,  de  névralgie,  d’ulcération  ou  de  cancer 
de  l’utérus. 

Dans  la  coqueluche,  on  peut  calmer  les  accès  de  toux,  en  faisant 
inhaler  par  l’enfant,  au  moment  où  cet  accès  se  déclare,  les  vapeurs 
de  quelques  gouttes  de  chloroforme  versées  dans  la  main  de  la  nour- 
rice. 

Le  chloroforme  active  l’absorption  des  alcaloïdes  végétaux,  employés 
en  applications  épidermiques  ; cependant,  lorsqu’on  a recours  à des 
médicaments  aussi  énergiques  que  l’aconitine  ou  la  vératrine,  il  con- 
vient de  ne  pas  les  appliquer  sur  de  trop  larges  surfaces.  Pour  calmer 
les  douleurs  dentaires,  on  emploie  fréquemment  de  petites  boulettes 
d’ouate,  imbibées  de  chloroforme  ; mais  ce  médicament  irrite  la  pulpe 
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dentaire  et  détermine  après  quelque  temps  une  augmentation  de  dou- 
leur. Ringer  conseille  de  recouvrir  la  dent  malade  d’un  petit  morceau 
de  linge  humecté  de  chloroforme;  de  cette  façon  les  vapeurs  de  chlo- 
roforme peuvent  exercer  leur  action  anesthésiante  sur  la  pulpe  sans 
l’irriter.  Le  chloroforme  calme  les  vomissements  du  catarrhe  gastrique 
et  du  mal  de  mer,  il  remédie  à la  distension  gazeuze  de  l’estomac  et 
des  intestins;  il  est  également  utile  comme  calmant  dans  la  dyspepsie 
et  la  diarrhée. 

Associé  à de  faibles  doses  de  morphine  et  à un  véhicule  unissant, 
tel  que  la  glycérine,  le  chloroforme  calme  la  toux,  spécialement  la 
toux  des  phtisiques.  Dans  les  accès  d’asthme,  il  est  bon  d’administrer 
le  chloroforme  en  inhalations,  sans  aller  cependant  jusqu’à  l’anesthé- 
sie. On  peut  recourir  à l’anesthésie  chloroformique  partielle  avec  perte 
incomplète  de  la  conscience,  contre  les  coliques  biliaires  et  rénales, 
contre  les  coliques  intestinales  violentes,  et  dans  certains  cas  de 
névralgie  et  d’anévrisme  M.  Image,  de  Bury  Saint-Edmond,  a imaginé 
une  méthode  très  ingénieuse  pour  administrer  le  chloroforme  dans 
ces  conditions.  On  place  au  fond  d’un  verre  un  morceau  de  papier- 
buvard  ou  de  linge  imbibé  de  chloroforme.  Le  malade  prend  le  verre 
en  mains  et  aspire  les  vapeurs  du  médicament.  La  forme  même  du 
verre  empêche  qu’il  ne  l’applique  trop  exactement  contre  la  figure, 
et  les  vapeurs  de  chloroforme  sont  constamment  mélangées  d’air.  Dès 
que  l’effet  du  chloroforme  est  produit,  le  malade  laisse  tomber  la 
main  et  le  verre  qu’elle  tient,  et  les  inhalations  cessent.  Lorsque  les 
elfets  du  chloroforme  se  dissipent,  le  malade  reprend  les  inhalations. 
Cette  manoeuvre  peut  se  répéter  un  grand  nombre  de  fois  sans  qu’il 
faille  donner  au  malade  d’autre  soin  que  celui  d’humecter  de  temps 
en  temps  le  fragment  de  papier  ou  de  linge  avec  du  chloroforme. 

Pour  administrer  le  chloroforme,  on  peut  se  servir  d’une  serviette 
ou  d’un  essuie-mains,  enroulé  en  forme  de  cône  imparfait,  dans  la 
concavité  duquel  on  verse  un  peu  de  chloroforme.  On  tient  cet  essuie- 
mains  devant  la  face  du  malade,  à quelques  doigts  de  distance  des 
narines,  de  telle  façon  que  le  sommet  du  cône  vienne  loucher  le  dos 
du  nez,  la  base  du  cône  regardant  directement  en  bas.  11  convient  de 
veiller  à ce  que  cette  partie  de  l’essuie-mains,  qui  est  mouillée  de 
chloroforme,  ne  vienne  nulle  part  en  contact  avec  la  face,  et  à ce  que 
l’air  puisse  se  mélanger  librement  avec  les  vapeurs  de  chloroforme, 
inhalées  par  le  malade. 

On  peut  encore  administrer  le  chloroforme  en  tenant  la  serviette 
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étendue  sur  la  figure  du  patient,  et  en  laissant  tomber  le  liquide 
goutte  à goutte  sur  la  serviette,  à proximité  des  narines.  On  peut  se 
servir  également  d’un  masque  en  fil  métallique,  recouvert  de  (lanelle. 
Pour  éviter  sûrement  d’administrer  des  vapeurs  de  chloroforme  trop 
concentrées,  M.  Clover  se  sert  d’un  ballon  d’une  capacité  de  25  déci- 
mètres cubes,  rempli  d’air  chargé  de  4 p.  100  de  vapeurs  de  chloro- 
forme; les  inhalations  sont  faites  à l’aide  d’un  tube  flexible  et  d’un 
masque.  On  remplit  l’appareil  en  aspirant  l’air  d’un  soufflet  d’une 
contenance  de  2,500  centimètres  cubes;  l’air,  qui  vient  du  soufflet, 
passe  à travers  une  boîte,  chauffée  à l’eau  bouillante,  dans  laquelle  on 
verse  environ  3 grammes  de  chloroforme,  quantité  nécessaire  pour 
donner  aux  vapeurs  anesthésiantes  la  concentration  indiquée. 

On  se  sert  parfois  d’un  mélange  d’1  p.  d’alcool  avec  2 p.  de  chloro- 
forme et  3 p.  d’éther  : c’est  la  mixture  A.  C.  E.  On  attribue  à ce 
mélange  des  propriétés  plus  stimulantes  et  moins  déprimantes  sur  le 
cœur.  Ce  mélange  présente  un  inconvénient  : les  liquides  qui  entrent 
dans  cette  composition  ne  s’évaporent  pas  avec  la  même  rapidité,  de 
sorte  qu’à  la  fin  de  l’opération,  le  malade  peut  avoir  absorbé  une 
beaucoup  plus  forte  quantité  de  chloroforme  que  d’alcool  et  d’éther. 

lodoformum , B.  et  U.  S.  P.  Iocloforme,  CHJo3;  392,8.  — On  conserve 
l’iodoform-e  dans  des  flacons  bien  bouchés  et  placés  dans  un  endroit 
frais. 

Préparation.  — On  mélange  une  solution  alcoolique  de  potasse  avec 
de  la  teinture  d’iode  et  on  l’évapore;  ou  bien,  on  fait  réagir  l’iode  sur 
un  mélange  d’alcool  et  d’une  solution  de  carbonate  de  potassium  ou 
de  sodium. 

Caractères  et  réacions.  — Paillettes  cristallines,  brillantes,  d’un 
jaune  citron,  douces  au  toucher,  d’une  odeur  safranée,  désagréable  et 
persistante.  L’iodoforme  n’est  presque  pas  soluble  dans  l’eau  froide, 
il  est  plus  soluble  dans  l’alcool  rectifié,  soluble  dans  le  chloroforme 
ou  l’éther,  très  soluble  dans  l’éther  à chaud.  Ces  solutions  ont  une 
réaction  neutre.  Il  fond  à 128°  en  un  liquide  brun,  d’où  s’échappent 
des  vapeurs  brunes  et  violettes;  il  ne  reste  bientôt  plus  qu’un  résidu 
noir,  qui  finit  également  par  disparaître  si  l’on  continue  à chauffer. 
Si  l’on  chauffé  l’iodoforme  en  présence  d’une  solution  alcoolique  de 
potasse,  et  que  l’on  ajoute  quelques  gouttes  d’acide  nitrique,  l’iode  est 
mis  en  liberté  : le  mélange  prend  une  coloration  brune,  et,  après 
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refroidissement,  il  prend  une  coloration  bleue  par  l’addition  d’un 
mucilage  d’amidon. 

Dose.  — 3 à 20  centigrammes. 

Préparations 
B.  P. 

Suppositoria  lodoformi 

B.  et  U.  S.  P. 

Unguentum  lodoformi 

(préparé  avec  de  l'axonge  benzoatée.) 

Mode  d' administration.  — On  peut  donner  l’iodoforme  en  pilules 
faites  avec  du  sucre  de  lait,  de  la  gomme  adragante  et  de  la  glycé- 
rine; on  peut  préparer  des  suppositoires  d’iodoforme  avec  du  beurre 
de  cacao. 

Dans  la  phtisie  on  peut  avoir  recours  aux  inhalations  du  liquide 
suivant  : lodoforme  1 gr.  25  centigr.;  huile  d’eucalyptus  30  gouttes, 
ou  créosote,  10  gouttes;  alcool  rectifié  et  éther,  ana  15  gr.,  on  admi- 
nistre les  vapeurs  de  ce  liquide,  à l’aide  d’un  inhalateur  en  crin 
comprimé,  doublé  d’ouate  (Dreschfeld). 

Pour  masquer  l’odeur  de  l’iodoforme,  on  peut  avoir  recours  à la 
fève  du  Tonka  ou  à la  cou  mari  ne. 

Usage  externe  : on  peut  saupoudrer  d’iodoforme  les  plaies  et  les 
ulcères  et  les  recouvrir  ensuite  d’ouate,  ou  bien  encore  on  imbibe  une 
pièce  d’ouate  d’une  solution  d’iodoforme  dans  l’éther  et  on  laisse 
sécher.  L’ouate  doit  renfermer  pour  le  moins  10  p.  100  de  son  poids 
d’iodoforme.  On  se  sert  parfois  de  riodoforme  finement  pulvérisé,  ou 
d’un  mélange  de  2 p.  d’iodoforme  avec  1 p.  d’amidon  en  insufflation 
dans  les  narines  et  dans  la  gorge;  on  peut  encore  avoir  recours  à la 
solution  éthérée  de  ce  corps  sous  forme  de  Spray.  Le  tuyau  du  pulvé- 
risateur s’obstrue  très  facilement,  il  convient  de  le  laver  fréquemment 
avec  de  l’éther  pur.  On  peut  encore  introduire  dans  les  narines  des 
bougies,  faites  de  gélatine  et  de  glycérine,  et  contenant  1 à 3 centigr. 
d’iodoforme. 

Action.  — L’iodoforme  tue  les  bactéries  : c'est  un  antiseptique  et  un 
désodorisant  d’une  grande  puissance.  11  détruit  également  les  leuco- 
cytes. Appliqué  en  substance,  ou  en  solution  concentrée,  l’iodoforme 
agit  comme  anesthésique  local.  Ses  propriétés  anesthésiantes  sont  telle- 
ment énergiques  qu’un  suppositoire  d’iodoforme  peut  diminuer  la 
sensibilité  rectale,  au  point  que  la  défécation  passe  inaperçue  (Wood). 


15  centigr.  par  suppositoire. 
1 p.  pour  10. 
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La  graisse  favorise  probablement  l’absorption  de  l’iodoforme  par 
l’intestin. 

Pris  à l’intérieur  pendant  quelque  temps,  I’iodoforme  affaiblit  la 
respiration;  appliquée  sur  le  cœur  de  la  grenouille,  cette  substance, 
tout  comme  le  chloral  et  l’iodol,  paralyse  rapidement  les  ganglions 
cardiaques. 

L’iodoforme  exerce  une  action  marquée  sur  le  système  nerveux.  Il 
produit  l’anesthésie  chez  le  chien  et  le  chat,  mais  non  chez  le  lapin. 
L’action  que  l’iodoforme,  absorbé  par  une  plaie,  exerce  sur  le  système 
nerveux  chez  l’homme,  se  manifeste  non  pas  par  du  sommeil  et  de 
l’anesthésie,  mais  par  de  la  céphalalgie,  de  l’insomnie,  de  l’exci- 
tation et  de  la  perte  de  mémoire.  Dans  certains  cas,  on  a observé 
des  accès  de  manie  et  des  hallucinations,  d’autres  fois  de  la  mélan- 
colie. 

Le  carbonate  de  potasse,  à la  dose  de  50  centigr.  d’heure  en 
heure  (1),  parait  pouvoir  calmer  ces  accidents.  L’iodoforme  prévient 
d’une  manière  énergique  le  développement  des  cellules-géantes,  et 
enraie  de  cette  façon  l’accroissement  des  néoplasmes. 

Usages.  — L’iodoforme,  grâce  à ses  propriétés  antiseptiques  et 
anesthésiantes,  est  un  excellent  agent  de  pansement;  il  est  surtout  utile 
dans  les  cas  où  il  est  impossible  d’appliquer  le  pansement  antiseptique 
type,  par  exemple,  dans  les  opérations  faites  sur  la  vessie  ou  le  rectum, 
dans  le  cas  de  plaies  ou  d’ulcères  des  parois  de  ces  cavités.  L’iodo- 
forme est  très  utile  dans  le  pansement  des  plaies  empoisonnées,  des 
chancres,  des  ulcères  phagédéniques  ou  syphilitiques  et  des  excrois- 
sances fongueuses  en  général.  Il  active  la  cicatrisation  des  ulcères 
simples.  11  diminue  l’écoulement  et  la  fétidité  de  l’ozène.  Dans  la 
phtisie  l’iodoforme  a été  administré  à l’intérieur  et  en  inhalations, 
sans  que  les  résultats  obtenus  soient  bien  encourageants. 

Méthylal.  — Éther  diméthylaldéhydique.  CH2(0CH,)2. 

Propriétés.  — Le  méthylal  est  liquide,  d’apparence  huileuse,  d’odeur 
éthérée,  de  saveur  brûlante  et  aromatique.  Il  bout  à 42°  G.  Poids  spé- 
cifique : 0,8550. 

Dose.  — 1 gramme. 

Action  et  usages.  — En  potions,  il  combat  les  douleurs  nerveuses  de 
l’estomac.  Sous  forme  de  pommade,  c’est  un  bon  anesthésique.  Par 
voie  hypodermique,  c’est  un  hypnotique. 

(1)  Behring,  Wien.  Med.  Blatt.,  1884,  n»  9. 
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Uréthane.  — Carbamate  d’éthyle. 

Sous  la  dénomination  générique  d’uréthane,  on  comprend  tous  les 
sels  élhérés  de  l’acide  carbamique  ; mais  on  a donné  le  nom  d’uré- 
thane en  particulier  au  carbamate  d’éthyle,  le  plus  important  de  ces 
sels. 

L’acide  carbamique  n’existe  pas  à l’état  de  liberté.  Sa  formule  serait  : 

O— 

I i 

CO-AzH2-OH  ou  —G— O -H 

Az  H2. 

La  formule  générale  des  sels  de  l’acide  carbamique  est  : 

O— 

—G— O— R’ 

AzH2. 

Gelle  du  carbamate  d’éthyle,  ou  uréthane,  est  : 

O— 

I I 

— G— O— C2H5 

I 

Az  H2. 

Propriétés.  — L’uréthane  se  présente  sous  la  forme  de  cristaux 
blancs,  larges  et  minces,  très  transparents,  très  solubles  dans  l’eau,  à 
saveur  insignifiante  et  sans  odeur  désagréable. 

Dose.  — 20  à 40  eentigr.,  à répéter  plusieurs  fois,  ou  50  centig.  à 
1 gr.  50  eentigr.  en  une  seule  dose. 

Action.  — Chez  les  grenouilles,  l’uréthane,  à la  dose  de  2 à 3 eentigr., 
produit  l’assoupissement,  sans  affecter  la  respiration  ni  la  co-ordina- 
tion des  mouvements.  A close  plus  élevée,  les  mouvements  volontaires 
sont  affaiblis  ; il  faut  des  doses  plus  larges  encore  pour  paralyser  l’exci- 
tabilité réflexe. 

Chez  les  animaux  à sang  chaud,  on  observe  des  symptômes  analo- 
gues; on  peut  les  attribuera  un  engourdissement  des  fonctions  des 
hémisphères  cérébraux  : affaiblissement  des  mouvements  volontaires, 
ainsi  que  de  la  perception  des  excitations  sensorielles,  puis  narcose 
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profonde.  Chez  le  chien,  la  marche  devient  chancelante  et,  à haute 
dose,  on  observe  des  vomissements.  L’uréthane  stimule  la  respiration; 
contrairement  à ce  qui  a lieu  pour  le  chloral,  il  n’affaiblit  pas  la  ten- 
sion sanguine  et  n’affecte  pas  le  cœur  (Schmiedeberg). 

Usages. — L’uréthane  est  un  hypnotique  pur;  on  peut  l’employer  à la 
place  du  bromure  de  potassium  ou  du  chloral  dans  les  cas  d’insomnie, 
provoquée  par  les  excès  de  travail,  le  chagrin  ou  par  d’autres  causes. 
L’uréthane  produit  alors  la  tranquillité  nécessaire  pour  le  sommeil 
normal.  On  le  donnera  de  préférence  en  petites  doses  (20  centigr)  fré- 
quemment répétées,  attendu  que  les  doses  élevées  provoquent  souvent 
des  vomissements.  On  peut  fort  bien  l’administrer  dans  les  cas  de 
maladie  du  cœur  et  de  maladie  de  Bright.  Si  toutefois  la  tension  san- 
guine est  élevée,  il  vaut  mieux  recourir  au  chloral  pour  diminuer 
l’apport  du  sang  vers  le  cerveau. 

lodol.  Tétraiodpyrrol.  Cg(o4AzH. 

H 

I 

H— C=C 

> Az  H 
H— C=C 
I 

H 

Pyrrol. 


to 

Io— C=C 

> Az  H. 
Io— C=C 
I 

Io 

Idole. 


Propriétés.  — Poudre  d’un  brun  pâle,  insipide,  dégageant  une  légère 
odeur  de  thymol. 

Action.  — Elle  est  analogue  à celle  de  l’iodoforme.  On  peut  l’admi- 
nistrer à l’intérieur,  à la  dose  de  15  centigr.  par  jour,  sans  déterminer 
d’irritation  du  canal  intestinal. 

Usages. — On  peut  l’appliquer  avec  avantage  sur  les  ulcères,  syphili- 
tiques ou  autres,  soit  en  poudre,  soit  suspendu  dans  la  glycérine, 
dissous  dans  l’alcool,  ou  sous  la  forme  d’onguent. 


CHAPITRE  XXX. 


COMPOSÉS  DU  CARBONE. 


COMBINAISONS  AROMATIQUES. 


Dans  cotte  série  de  composés,  les  atomes  de  carbone  sont  supposés 
unis  de  façon  à former  une  ou  plusieurs  chaînes  fermées.  Les  combi- 
naisons de  la  série  aromatique  contiennent,  au  minimum,  six  atomes 
de  carbone,  reliés  de  telle  sorte  que  le  groupe  présente  six  affinités 
atomiques  libres  : 


On  donne  souvent,  pour  la  facilité,  la  représentation  graphique  sui- 
vante de  ce  noyau  carboné  : 


Lorsque  cinq  des  affinités  libres  de  ce  chaînon  sont  saturées  par 
l’hydrogène,  on  obtient  un  radical  organique,  appelé phényl,  qui  pré- 
sente encore  une  affinité  atomique  disponible  : 


Lorsque  l’affinité  libre  qui  reste  est  saturée  à son  tour  par  l’hydro- 
gène, on  obtient  le  groupement  suivant  : 


C’est  l’hydrure  de  phényl,  le  benzol,  la  benzine,  composé  tout  à fait 
distinct  de  la  benzine,  dont  nous  avons  déjà  parlé  à la  page  836. 


C 


C 


A 


V 


H H 

H<—>  — 

H H 
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Les  composés  de  la  série  aromatique  diffèrent  de  la  série  des  corps 
gras  en  ce  qu’ils  ne  se  combinent  pas  facilement  à d’autres  substances 
chimiques  : ils  forment  des  combinaisons,  non  par  addition,  mais  par 
substitution. 

Lorsque,  dans  la  benzine,  un  atome  d’hydrogène  est  remplacé  par 
le  radical  hydroxyle  (OH),  on  obtient  le  phényl-alcool,  c’est-à-dire 
l'acide  phénique , le  phénol. 

< > O— H ou  C6H5  (OH). 

La  dénomination  phénol,  plus  commode  que  celle  de  phényl-alcool 
ou  d’acide  carbolique,  signifie  que  la  constitution  de  ce  composé  res- 
semble à celle  de  l’alcool. 

Les  relations  qui  existent  entre  les  différents  composés  de  la  série 
aromatique,  seront  rendues  plus  évidentes  par  le  tableau  suivant  : 
Benzine  < > H,  ou  C(iH5 — H. 


Phénol  <_ > OH,  ou  C6h5— oh. 

0 

Nitrobenzine  < > Az.  < | ou  C6h5— Az  o2 

o 

c’est-à-dire  qu’un  atome  d’hydrogène  a été  remplacé,  dans  la  benzine, 

par  le  radical  nitroxyle  (Àz02). 

H 

Amidobenzine  ou  aniline  < >Az<  ou  C()H5  — Az  n2 

il 


c’est-à-dire  qu’un  atome  d’hydrogène  a été  rémplacé,  dans  la  benzine, 
par  le  radical  amidogène  (AzH2). 


Acide  benzoïque  ou  phényl-formique< >C 


^0 

v ou  C6H5  — CO  OH, 
'0— H, 


c’est-à-dire  que  le  radical  carboxyle  (COHO)  est  substitué,  dans  la  ben- 
zine, à un  atome  d’hydrogène. 

Les  atomes  de  carbone  étant  supposés  être  disposés  d’une  manière 
symétrique,  dans  le  chaînon  de  la  benzine,  il  importe  peu  quel  est 
l’atome  d’hydrogène  qui  a été  remplacé  par  un  autre  radical,  pourvu 
que  cette  substitution  ne  concerne  qu’un  seul  atome  d’hydrogène  : 
c’est  le  cas  pour  le  phénol. 

Rangeons  les  atomes  de  carbone  par  chiffres,  de  façon  à pouvoir  les 
différencier  l’un  de  l’autre  : 

1 


A 

0 2 
5 3 


V 

4 


•113 
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Il  est  évident  que  le  phénol  est  toujours  identique,  que  le  radical  (OH) 
soit  attaché  à l’atome  de  carbone  1,2  ou  3,  etc. 


HO 

A 

aho 

A, 

V 

V 

V 

Mais  il  n’en  est  plus  ainsi  lorsque  la  substitution  a lieu  à deux  ou 
plusieurs  points  du  chaînon  de  benzine. 

Lorsque  cette  substitution  se  produit  en  deux  points,  ceux-ci  peu- 
vent occuper  trois  positions  differentes  : 

i Les  produits  de  substitution  en  1 et  6 sont  i 

A2  identiques  à ceux  en  1 et  2 : on  les  appelle  d’or-  6A 

U dinaire  composés  ortho.  J 


î 


Ceux  en  1 et  4 sont  appelés  composés  para. 


V 

4 


Trois  formes  isomères  sont  donc  possibles. 

Lorsque  deux  atomes  d’hydrogène  sont  remplacés  par  deux  radi- 

eaux  hydroxyle  (OH), 

il  peut  se  produire  trois  substances  isomères  qui 

différent  d’après  la  position  relative  occupée  par  les 

atomes  substitués. 

Ces  substances  sont  : 

la  pyrocaléchine,  la  résorcine  et  l’hydroquinone. 

La  position  qu’occupe  le  groupement  hydroxyle  dans  ces  trois  corps, 

est  indiquée  par  les 

chiffres  (1  : 2),  (1  : 3),  et  (1 

: 4),  ajoutés  à leur 

formule  chimique, 

ou  par  les  dénominations  ortho,  meta  et  para. 

H 

i 

H 

1 

H 

i 

1 

0 

1 

0 

i 

0 

A— 0— H 

A 

A 

1 1 

V 

v\ 

(3 

I 1 

V 

1 

\ 

H 

u' 

1 

H 

Pyrocatéchin 

Résorcine. 

Hydroquinone. 

C6H4(OH)2(l  : “2). 

C(jH4(OH)2  (t  : 3).  C, 

6 H4  (0H)2(1  : 4). 

Lorsque,  dans  la  benzine,  deux  atomes  d’hydrogène  sont  remplacés, 
l’un  par  le  radical  hydroxyde  (OH),  l’auire  par  le  radical  carboxyle, 
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(COOH),  on  obtient  trois  corps  isomères  : l’acide  salicylique,  l’acide 


oxybenzoïque  et  l’acide  paraoxybenzoique. 

H 

1 

H 

l 

H 

1 

0 0 

1 

O 

1 

O 

A-X 

A 

A 

l 1 

1 X 

1 t 

' 1 1 

v 0 

V\ 

V 

1 

X 

c=o 

H 

A 

0 

\ 

O 

X 

0 

H 

/ 

H 

Acide  salicylique. 

Acide  oxybenzoïque. 

Acide  paraoxybenzoique. 

Pyridine  (CsHsAz)  : ce  composé  résulte  probablement  de  la  substitu- 
tion d’un  atome  tétravalent  de  C,  par  l’élément  triatomique  Az,  dans 
le  chaînon  de  la  benzine  : 


H Az  H 

X/  \x 
c c 

Il  I 

c c 

/\/\ 

H C II 

I 

H 

La  naphtaline  (CioHs)  résulte  de  la  combinaison  de  deux  groupements 
de  benzine  : 

H H 


H 


C H 

/ y 

c c 


H 


C ,C 

/\A 

CCH 


H II 

La  Chinoline  (C9H7AZ)  est  formée  par  l’union  du  groupement  benzine 
et  du  groupement  pyridine  : 


8î>6 
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H 


C Az 

>/\/\ 

H— C C C— H 


II — C 


C C- 

\/\/ 

c c 


-H 


II  H 


La  chinoline  a des  rapports  intimes  avec  la  quinine,  à l’aide  de 
laquelle  on  peut  la  préparer,  et  il  est  probable  qu’un  bon  nombre 
d 'alcaloïdes  organiques  ont  des  rapports  très  étroits  avec  les  composés 
de  la  série  aromatique.  La  morphine,  par  exemple,  a des  rapports 
avec  le  phénol;  en  effet,  la  morphine,  traitée  par  l’acide  nitrique  et 
l’eau  sous  pression,  produit  le  Irinitrophénol  ou  acide  picrique  (1). 

Action  générale.  — Les  composés  inférieurs  de  la  série  des  corps 
gras  présentent,  comme  caractéristique,  de  stimuler  et  d’anesthésier 
les  centres  nerveux  (p.  834).  Les  composés  inférieurs  de  la  série  aro- 
matique ont  une  action  antiseptique  et  antipyrétique.  Le  pouvoir  antisep- 
tique de  certaines  substances,  appartenant  à ce  groupe,  se  trouve 
altéré  par  de  légères  modifications  dans  leur  composition.  C’est  ainsi 
que  l’acide  salicylique  est  un  antiseptique,  et  que  le  salicylate  de 
soude  ne  l’est  pas.  Les  acides  mêla-  et  para-oxybenzoïque,  isomères 
de  l’acide  salicylique,  ne  jouissent  d’aucune  propriété  antiseptique. 

Comme  il  parait  établi  que  de  légères  modifications,  apportées  dans 
la  structure  chimique  des  composés  de  carbone,  peuvent  déterminer 
des  altérations  considérables  dans  leur  action  physiologique,  on  a 
cherché  dans  ces  derniers  temps  à obtenir  des  alcaloïdes  artificiels, 
possédant  des  propriétés  antipyrétiques  énergiques,  sans  déprimer  le 
cœur  et  sans  produire  d’effets  latéraux  désagréables.  L’antipyrine 
récemment  introduite  dans  la  thérapeutique,  semble  jouir  de  ces  pro- 
priétés, mais  il  est  à espérer  que  des  recherches  ultérieures  seront  cou- 
ronnées d’un  succès  plus  complet  encore. 


U.  S.  P.  Acutum  earbolicum  crudum.  Acide  phénique  brut. 

Caractères.  — Liquide  incolore,  ou  brun-rougeâtre,  d’une  forte 
odeur  empyreumalique  et  désagréable,  de  réaction  neutre.  A son  con- 
tact, la  peau  et  les  muqueuses  sont  détruites  et  blanchissent.  Par 


(1)  Chastaing.  Compt.  Rend.,  XC1V,  44. 
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l’addition  d’eau  de  brome,  l’acide  carbolique  ou  crésylique  donnent  un 
précipité  blanc,  floconneux. 

Réactions.  — L’acide  carbolique  impur  ne  peut  se  dissoudre,  ;\ 
15°C,  dans  moins  de  15  parties  d’eau  ; cette  solution  ne  peut  pas  pré- 
senter de  réaction  alcaline  (absence  d’alcalis).  Si  l’on  dilue  50  parties 
en  volume  d’acide  phénique  brut  dans  une  quantité  d’eau  tiède  sufïi- 
sante  pour  faire  1000  parties  en  volume,  et  si  l’on  agite  ce  mélange 
pour  le  laisser  refroidir  et  reposer  ensuite,  la  quantité  de  matières 
impures  non-dissoutes  ne  peut  pas  dépasser  5 parties  en  volume,  soit 
10  p.  100  en  volume  de  l’acide  phénique  impur  employé. 

Acutum  Carbohcum.  B.  et  U.  S.  P.  Acide  phénique.  Acide  carbolique. 
Phénol.  Phényl-alcool.  C6IL  (OH);  94. 

Cet  acide  est  obtenu  à l’aide  de  goudron  de  la  houille,  par  distilla- 
tion fractionnée  et  purification  ultérieure. 

Caractères  et  réactions.  — C’est  un  corps  solide,  cristallisant  en 
priâmes  incolores,  qui  à 35nC  se  fondent  en  un  liquide  huileux,  de 
saveur  caustique,  d’odeur  de  créosote,  dont  il  partage  certains  carac- 
tères et  propriétés.  Poids  spécifique  1,065  ; point  d’ébullition  à 187° 
ou  188°C.  Exposés  ù l’air,  les  cristaux  d’acide  phénique  absorbent 
vivement  l’humidité  et  se  liquéfient;  cependant  l’acide  phénique  est  peu 
soluble  dans  l’eau,  mais  il  se  dissout  facilement  dans  l’alcool,  l’éther 
et  la  glycérine.  Il  ne  rougit  pas  le  papier  bleu  de  tournesol.  Un  éclat 
de  bois  de  sapin,  trempé  d’abord  dans  l’acide  phénique  et  ensuite  dans 
l’acide  chlorhydrique  et  mis  à sécher  à l’air  libre,  prend  une  teinte 
bleue  verdâtre.  L’acide  phénique  coagule  l’albumine.  Il  n’a  pas  d’effet 
sur  la  lumière  polarisée. 

Dose.  — 5 à 15  centigrammes. 

Préparations. 

B.  P. 

Acidum  Carbolicum  Liquefactum 

Glycerinum  Acidi  Carbolici.  Glycérine  phéniquée. 

(ac.  phenique,  1 — Glycérine,  4 — en  volume)  . . 

Suppositoria  Acicli  Carbolici  cum  Sapone.  Suppo- 
sitoires phéniqués.  Acide  phénique,  1 gr. ; savon, 

15  gr.  ; amidon  q.  s.  pour  donner  la  consistance 
voulue. 

Unguentum  Acidi  Carbolici.  Acide  phénique,  1; 
paraffine  molle,  12;  paraffine  dure,  6. 

U.  S.  P. 

Unguentum  Acidi  Carbolici  (1  p.  pour  10  d'onguent). 


renferme  90  <y0  d'acide  phénique. 

1 partie  d'acide  phén.  sur  G en  poids. 
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B.  P.  Acidurn  Carbolicum  Liquelaclum.  Acide phénique  liquéfié. 

C’est  de  l’acide  phénique,  liquéfié  par  l’addition  de  10  p.  100  d’eau. 

Caractères.  — Liquide  incolore,  ou  légèrement  rougeâtre,  ayant 
l’odeur,  la  saveur,  etc.,  de  l’acide  phénique.  A 15"5C.,  il  dissout  18  à 
26  p.  100  d’eau  : cette  solution  est  claire  ou  â peu  près;  les  impuretés 
que  l’acide  phénique  pouvait  contenir  se  séparent  de  celte  solution 
sous  la  forme  de  globules,  comparables  à des  gouttelettes  d’huile. 

Dose.  — 2 â 6 gouttes. 

Action.  — L’acide  phénique  est  un  désodorisant  et  un  désinfectant 
puissant.  Il  précipite  l’albumine  et  détruit  les  organismes  inférieurs. 
11  met  obstacle  à la  décomposition  des  liquides  albumineux  par  les 
bactéries , et  ù la  fermentation  du  sucre  par  la  levure.  Pour  arrêter 
le  développement  de  ces  organismes,  il  suffit  de  quantités  d’acide 
phénique  moindres  que  celles  qui  sont  nécessaires  pour  les  tuer. 
11  n’a  pas  une  action  destructive  également  énergique  vis-à-vis  de  tous 
les  ferments  organisés  : cependant  il  les  tue,  lorsqu’on  l’emploie  en 
solution  concentrée  ou  que  son  action  est  assez  prolongée.  11  pré- 
vient la  transformation  de  l’amidon  en  glucose,  celle  de  l’albumine  en 
peptone,  et  le  dédoublement  de  l’amygdaline  avec  formation  d’acide 
cyanhydrique.  Appliqué  sur  la  peau,  il  produit  une  tache  blanche,  tout 
en  diminuant  beaucoup  la  sensibilité  de  la  partie  affectée.  Plus  tard, 
cette  tache  brunit,  elle  prend  une  consistence  de  parchemin,  l’épi- 
derme s’écaille  et  se  détache  par  lambeaux.  L’acide  phénique  ne  pro- 
duit pas  la  vésication,  mais  il  paraît  anesthésier  la  surface  sur  laquelle 
on  l’applique,  ainsi  que  les  parties  avoisinantes.  Appliqué  largement 
sur  la  peau,  l’acide  phénique  peut  être  absorbé,  produire  des  symp- 
tômes graves  d’intoxication  et  même  la  mort.  Les  manifestations  de 
cette  intoxication  sont  : la  faiblesse,  le  délire  et  le  collapsus.  Son 
action  sur  les  muqueuses  est  la  même.  Appliqué  sur  la  muqueuse  buc- 
cale, l’acide  carbolique  produit  une  vive  sensation  de  brûlure.  Admi- 
nistré par  les  voies  digestives,  il  détermine  une  inflammation  gastro- 
intestinale violente,  des  douleurs  d’estomac,  des  nausées  et  des 
vomissements.  En  même  temps  survient  du  collapsus,  du  délire,  et 
finalement  la  mort,  qui  est  parfois  précédée  de  convulsions.  Après  la 
mort,  le  sang  est  tout  à fait  noir,  et  très  peu  coagulable.  L’acide  phé- 
nique est  un  poison  énergique  pour  tous  les  tissus;  il  paralyse,  sans 
les  exciter  au  préalable,  les  muscles  et  les  nerfs  avec  lesquels  on  le  met 
directement  en  contact.  Après  son  absorption,  il  irrite  d’abord  et  il 
paralyse  ensuite  la  moelle  allongée  d’abord,  mais  aussi  la  moelle  épinière. 
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Chez  la  grenouille,  il  provoque  des  convulsions,  analogues  à celles  de  la 
strychnine,  suivies  de  paralysie.  II  stimule  d’abord,  pour  les  paralyser 
ensuite,  les  centres  respiratoire  et  vaso-moteur.  En  effet,  au  début,  la 
respiration  et  le  pouls  s’accélèrent,  et  la  pression  sanguine  s’élève.  À la 
période  paralytique,  la  pression  sanguine  tombe,  et  la  respiration 
ainsi  que  le  pouls  se  ralentissent.  Directement  injecté  dans  le  sang,  et 
par  conséquent  mis  largement  en  contact  avec  les  centres  nerveux, 
l’acide  carbolique  paralyse  d’emblée  le  centre  vaso-moteur  : la  pression 
sanguine  s’abaisse,  sans  que  le  fonctionnement  du  cœur  lui-même 
paraisse  altéré  d’une  manière  notable.  La  paralysie  du  centre  vaso- 
moteur est  complète,  car  après  l’injection  de  l’acide  phénique  dans  le 
sang,  l’irritation  des  nerfs  sensibles  et  l’asphyxie  sont  impuissantes  à 
relever  la  pression  sanguine.  Les  centres  cérébraux  ne  soni  affectés 
qu’en  seconde  ligne.  Chez  l’homme,  l’intoxication  par  l’acide  phénique 
se  manifeste  par  de  l’ivresse,  de  la  céphalalgie,  de  la  lassitude,  et  plus 
tard  parla  perte  de  la  connaissance.  Chez  les  animaux,  les  manifesta- 
tions cérébrales  de  l’empoisonnement  consistent  en  des  altérations  de 
la  sensibilité  et  de  la  motilité.  L’acide  phénique  stimule  les  centres 
sucloripare  et  salivaire  : il  augmente  la  perspiration  et  la  salivation. 
A dose  moyenne,  il  détermine  la  mort  par  paralysie  de  la  respiration  ; 
dans  ces  conditions,  la  respiration  artificielle  peut  être  utile.  A haute 
dose,  le  cœur  est  paralysé  à son  tour  et  la  mort  survient,  en  dépit  de 
la  respiration  artificielle.  La  température  s’abaisse  dans  le  cas  d’em- 
poisonnement. II  en  est  de  même  lorsqu’on  administre  l’acide  phé- 
nique à des  animaux  atteints  de  fièvre;  ce  phénomène  paraît  faire 
défaut,  lorsque  la  température  fébrile  est  très  élevée.  L’acide  phénique 
est  éliminé  par  les  reins;  l’eau  de  brome  permet  aisément  de  démon- 
trer sa  présence  dans  l’urine.  L’urine  prend  souvent  une  coloration 
foncée,  qui  paraît  due  à des  produiis  d’oxydation  de  l’acide  carbolique, 
probablement  à l’hydroquinone  (p.  733).  Une  partie  de  l’acide  phénique 
qui  passe  dans  l’urine,  est  combinée  à l’acide  sulfurique  et  forme  des 
sulfo-phénates  ; après  l’administration  de  fortes  quantités  d’acide  pho- 
nique, les  sulfates  ordinaires  de  l’urine  peuvent  faire  totalement  défaut 
dans  ce  liquide.  Une  grande  partie  de  l’hydroquinone  est  également 
en  combinaison  avec  l’acide  sulfurique,  dans  l’urine.  Ce  composé  étant 
incolore,  l’urine  carbolique  fraîche  a une  coloration  normale  ; par  le 
repos,  l’hydroquinone  devient  libre,  s’oxyde  et  donne  à l’urine  la  colo- 
ration brune. 

Usages.  — On  s’est  parfois  servi  de  l’acide  phénique,  en  applications 
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externes,  à la  tin  de  produire  l’anesthésie  locale,  dans  de  petites  opé- 
rations telles  que  l’ouverture  d’un  abcès.  Mélangé  à de  l’huile,  dans  la 
proportion  de  12  gouttes  pour  30  grammes,  l’acide  phénique  calme 
la  douleur,  dans  le  cas  de  brûlures.  Pour  calmer  les  douleurs  den- 
taires, un  des  meilleurs  moyens  consiste  à introduire  dans  la  cavité 
de  la  dent  malade,  une  petite  houle  d’ouate  trempée  d’acide  phénique, 
liquéfié  par  la  chaleur;  on  recouvre  ensuite  la  dent  tout  entière 
d’ouate  sèche,  pour  empêcher  la  langue  d’être  cautérisée  au  contact  de 
l’acide.  L’acide  phénique  peut  servir  à stimuler  les  ulcères  et  les  plaies 
atoniques  et  à détruire  les  condylomes;  on  l’applique  parfois  sur  la 
gorge,  dans  le  cas  de  diphtérie,  d’ulcérations  et  d’aphtes.  On  a employé 
l’acide  phénique  en  injections,  dans  le  cas  d’inflammations  profondes 
telles  que  synovite  chronique,  adénite,  furoncles,  hydrocèle,  érésypèle 
et  plaies  empoisonnées.  Mais  il  sert  principalement  à détruire  les 
organismes  inférieurs  qui  déterminent  la  putréfaction  des  liquides 
albumineux  et  à prévenir  les  effets  funestes  qui  pourraient  résulter  de 
l’absorption  des  sécrétions  putrides. 

D’après  Joseph  Lister,  les  complications  inflammatoires  des  plaies 
sont  dues  fréquemment,  non  pas  à l’acte  opératoire  lui-même,  mais  à 
un  empoisonnement  de  la  plaie  par  les  produits  de  décomposition 
des  sécrétions,  et  à un  empoisonnement  de  l’économie  par  I’absorplion 
de  ces  produits.  Cette  décomposition  elle-même  est  due  à des  orga- 
nismes inférieurs,  qui  sont  apportés  de  l’extérieur  dans  la  plaie.  Il  est 
possible  de  prévenir  cette  décomposition  par  l’emploi  de  substances 
capables  de  prévenir  leur  développement  ou  de  les  détruire.  Lister 
emploie  les  précautions  antiseptiques  suivantes  : il  commence  par 
laver  la  peau  avec  une  solution  aqueuse  d’acide  phénique  à 2,5  p.  100, 
les  instruments  sont  plongés,  avant  l’opération,  dans  une  solution  de 
même  force,  et  l’opération  elle-même  est  pratiquée  sous  un  spray 
d’acide  phénique  à 5 p.  100.  L’opération  terminée  on  applique  sur  la 
plaie  un  taffetas  protecteur,  ou  protective,  que  l’on  a plongé  au  pré- 
alable dans  une  solution  phéniquée  à 2,5  p.  100.  On  applique  par 
dessus  huit  couches  de  gaze  phéniquée,  chargée  d’un  mélange  ainsi 
composé  : 1 partie  d’acide  phénique,  4 parties  de  résine  et  4 parties 
de  paraffine;  entre  la  sixième  et  la  septième  couche  on  introduit  le 
mackintosch,  tissu  de  coton  enduit  de  caoutchouc  sur  une  de  ses 
faces,  qui  empêche  les  liquides  sécrétés  de  percer  le  pansement  en  un 
seul  point  en  les  éparpillant  d’une  manière  égale  sur  toutes  les  parties 
du  pansement.  Si  les  sécrétions  sont  abondantes,  on  renouvelle 
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le  pansement  toutes  les  vingt-quatre  heures,  dans  l’atmosphère  phéni- 
quée;  à mesure  que  la  guérison  fait  des  progrès,  on  peut  laisser  les 
pansements  de  plus  en  plus  longtemps  en  place. 

Pour  lubréfier,  en  même  temps  que  pour  désinfecter  les  cathéters, 
on  se  sert  fréquemment  d’une  solution  d’acide  phénique  dans  l’huile; 
cependant,  les  expériences  Koch  prouvent  que  V huile  pliéniquée  ne 
jouit  pas  de  propriétés  antiseptiques.  Par  conséquent,  il  vaut  mieux 
les  désinfecter  d’abord  dans  de  l’eau  phéniquée,  et  les  enduire  ensuite 
d'huile. 

L’acide  phénique  peut  rendre  de  grands  services  dans  la  maladie, 
connue  généralement  sous  le  nom  de  grippe  ( ïnfluenza ) : celte  affection 
débute  par  du  coryza,  puis  elle  s’étend  à la  gorge,  aux  voies  respira- 
toires et  même  aux  petites  bronches.  L’accablement  est  souvent  fort 
marqué.  On  observe  parfois  simultanément  un  catarrhe  gastro-intes- 
tinal. Cette  forme  de  refroidissement  semble  infectieuse  au  plus  haut 
point;  elle  affecte  non  seulement  les  membres  d’une  même  famille, 
mais  elle  peut  également  atteindre  des  personnes  qui  n’ont  vu  les  ma- 
lades qu’une  fois  en  passant.  Le  nuage  phéniqué,  associé  à des  garga- 
rismes contenant  de  l’acide  phénique,  coupe  parfois  et  atténue  souvent 
cette  maladie. 

Les  gargarismes  phéniqués  à 1 p.  100  sont  souvent  très  utiles  dans 
d’autres  formes  d'angine.  Le  malade  évitera  toujours  avec  le  plus  grand 
soin  d’avaler  le  liquide  phéniqué,  car  les  propriétés  toxiques  du  médi- 
cament sont  fort  énergiques.  Lorsque  le  refroidissement  débute  par 
les  fosses  nasales,  la  solution  à pulvériser  pourra  renfermer  1 p.  100 
d’acide  phénique,  mais  il  vaut  peut-être  mieux  d’injecter  directement 
dans  les  narines  une  solution  d’acide  phénique  à 0,25  ou  0,50  p.  100, 
à l’aide  d’une  boule-seringue  de  petit  calibre. 

Dans  la  phtisie  on  a eu  recours  aux  inhalations  continues  d’acide 
phénique  (1  p.) , associé  à la  créosote  (3  p.),  pratiquées  à l’aide  d’un 
inhalateur  oro-nasal. 

On  a employé  l’acide  phénique  en  injections  de  lavage  dans  les  cavités 
séreuses,  après  l’évacuation  des  liquides  qu’elles  renfermaient  : injec- 
tions dans  la  plèvre,  après  la  sortie  de  l’épanchement  pleurétique, 
injections  dans  les  cavités  d’abcès,  après  la  sortie  du  pus. 

L’acide  phénique  a été  donné  à l’intérieur,  dans  la  dyspepsie  llatu- 
lenle. 

11  est  utile  en  applications  topiques  sur  l’utérus,  dans  le  cas  d’in- 
flammation chronique,  de  cancer,  d’ulcérations  ou  de  catarrhe  du  col. 
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Creosolum.  B.  et  U.  S.  P.  Créosote. 

C’est  un  produit  de  la  distillation  du  goudron  végétal. 

Caractères  et  réactions.  — La  créosote  est  un  liquide  incolore,  ou 
d’une  légère  teinte  jaunâtre,  d’une  forte  odeurempyreumatique.  A peine 
soluble  dans  l’eau,  la  créosote  se  dissout  fort  bien  dans  l’alcool, 
l’éther  et  l’acide  acétique  glacial.  Densité,  1071.  Elle  coagule  l’albu- 
mine. Un  fragment  de  bois  de  sapin,  trempé  d’abord  dans  la  créosote 
et  puis  dans  l’acide  chlorhydrique,  se  colore  en  vert-bleu,  après  quel- 
ques instants  d’exposition  à l’air.  Une  tache  de  créosote  sur  du  papier 
à filtrer,  blanc,  disparaît  sans  laisser  de  traces  à une  température  de 
100°  C.  La  créosote  dévie,  vers  la  droite,  la  lumière  polarisée.  Elle  ne 
se  solidifie  pas  dans  un  mélange  réfrigérant  de  sulfate  de  soude  et 
d’acide  chlorhydrique. 

Dose.  — Une  à trois  gouttes. 

Préparation. 

B.  P.  DOSE.  U.  S.  P.  DOSE. 

Mistura  Croasoti  (2  gouttes  clans  30  gr.  environ).  30  à 60  gr.  Aqua  Crcasoti.  4 a 16  gr. 
Unguentum  Creasoti  : 1 p.  pour  9 p.  d'onguent 

simple 

Vapor  Creasoti 

U.  S.  P.  Aqua  Creasoti.  Eau  créosotée.  Créosote,  1 ; eau  distillée,  99  ; agitez  et  fdtrez. 

B.  P.  Mistura  Creasoti.  Mixture  créosotée.  Créosote  1 p.,  acide  acétique  glacial  1 p., 
esprit  de  genévrier  2 p.,  sirop  32  p.,  eau  distillée  480  p. 

P.  B.  Vapor  Creasoti.  Inhalation  de  créosote.  Mêlez  créosote  (15  gouttes)  avec  de 
l'eau  (250  gr.)  dans  un  appareil  permettant  à l'air  de  passer  à travers  la  solution  avant  d'être 
inhalé. 

Action.  — La  créosote  détruit  les  organismes  inférieurs,  et  arrête 
les  fermentations.  Administré  â des  animaux  de  petite  taille,  ce  médi- 
cament produit  de  la  dyspnée,  de  la  faiblesse  cardiaque,  de  la  paralysie 
et  parfois  la  mort  subite.  Contrairement  à l’acide  phénique,  la  créosote 
ne  détermine  pas  de  convulsions  et  n' augmente  pas  la  coagulabilité  du 
sang. 

C’est  un  poison  énergique  pour  la  fibre  musculaire.  La  créosote 
coagule  l’albumine  et  le  sang.  Appliquée  sur  la  peau  ou  sur  les  mu- 
queuses, elle  détruit  le  tissu  épithélial.  Mise  en  contact  avec  la 
muqueuse  buccale,  la  créosote  donne  une  saveur  brûlante,  âcre,  et  elle 
provoque  une  salivation  abondante.  A forte  dose,  elle  produit  des  nau- 
sées, des  vomissements,  des  coliques  et  de  la  diarrhée.  Le  pouls  est 
accéléré,  il  survient  de  l’ivresse  et  de  la  céphalalgie,  la  respiration  est 
lente  et  laborieuse,  et  la  sécrétion  urinaire  est  accrue. 

Usages.  — Un  emploie  souvent  la  créosote  contre  les  douleurs  den- 
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taires  : on  introduit  dans  la  cavité  de  la  dent  cariée  une  boulette 
d’ouate  imbibée  de  créosote,  en  ayant  soin  de  recouvrir  ensuite  la  dent 
malade  avec  de  l’ouate  sèche,  de  peur  de  cautériser  la  langue. 

Administrée  à l’intérieur,  la  créosote  arrête  les  vomissements  qui 
dépendent  de  fermentations  anormales  dans  l’estomac.  Elle  paraît 
calmer  également  les  vomissements  dus  à d’autres  causes,  telles  que 
ulcère  gastrique , cancer,  maladie  de  Bright,  mal  de  mer  et  gros- 
sesse. 

Elle  rend  de  bons  services  dans  la  diarrhée,  surtout  dans  celle  des 
enfants  qui  est  due  à des  fermentations  anormales  de  l’intestin. 

Les  vapeurs  de  créosote  ont  été  employées  dans  la  phtisie  et  la  bron- 
chite fétide. 

Résorcine.  C6H4  (0H)2  (1  : 3). 

Caractères.  — La  résorcine  se  présente  sous  la  forme  de  cristaux  en 
écailles,  assez  analogues  aux  cristaux  d’acide  benzoïque,  qui  se  fondent 
à 99°  C.  Saveur  sucrée,  résineuse.  La  résorcine  est  soluble  dans  deux 
parties  d’eau  et  dans  vingt  parties  d’huile  d’olives.  La  solution  aqueuse 
de  résorcine  prend  une  coloration  violette  foncée,  par  l’addition  de 
sels  ferriques. 

Dose.  — De  30  centigrammes  à 2 grammes.  On  la  donne  en  solution 
très  étendue,  avec  addition  de  sirop  d’écorces  d’oranges. 

Action.  — C’est  un  antiseptique  puissant,  qui  coagule  l’albumine. 
En  solution  concentrée,  la  résorcine  exerce  sur  la  peau  une  action 
caustique,  tandis  qu’une  solution  faible,  par  exemple  ;ï  5 : 100,  n’ir- 
rite ni  la  peau,  ni  les  muqueuses.  Chez  la  grenouille,  la  résorcine,  de 
même  que  l’acide  phénique,  produit  de  la  stupeur,  du  collapsus, 
des  spasmes  cloniques  et  de  la  dyspnée.  Chez  les  animaux  à sang 
chaud,  elle  amène  également  des  convulsions  cloniques,  de  la  dyspnée, 
de  la  dilatation  des  vaisseaux  et  elle  active  les  sécrétions  salivaire, 
et  lacrymale.  La  mort  arrive  par  paralysie.  Chez  l’homme,  de  hautes 
doses  de  résorcine,  2 grammes  et  davantage,  déterminent  de  l’ivresse, 
des  bourdonnements  d’oreilles,  symptômes  d’intoxication  analogues  à 
ceux  de  l’alcool,  puis  des  convulsions  et  du  collapsus.  La  résorcine 
abaisse  vivement  la  température  fébrile. 

Usages.  — C’est  un  puissant  antiseptique,  dont  on  s’est  servi  dans 
le  traitement  local  de  la  diphthérie.  La  résorcine  est  utile,  comme 
antipyrétique.  La  solution  à 5 : 100  a été  employée,  en  applications 
locales,  dans  les  maladies  cutanées  et  les  ulcères  syphilitiques,  et  en 
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injections  dans  la  vessie,  contre  la  cystite.  A 1 : 100,  la  résorcine  a été 
employée  comme  collyre.  A la  dose  de  10  à 30  centigrammes,  dans 
une  infusion  de  camomille,  la  résorcine  s’est  montrée  très  utile  dans 
le  choléra  infantile.  Elle  abaisse  la  fièvre  dans  la  phtisie  et  le  typhus 
abdominal,  moins  bien  dans  la  pneumonie  et  l’érésypèle.  On  y a eu 
recours  également,  dans  la  tièvre  intermittente. 

Elle  a le  désavantage  de  produire  des  sueurs  profuses;  en  outre, 
son  action  antithermique  est  très  fugace,  et  la  température  remonte 
très  rapidement  à sa  hauteur  première,  dès  qu’on  cesse  l’administra- 
tion du  médicament. 

IJydroquinone,  C6H4  (OH)2  (1  : 4). 

Caractères. — Cristaux  d’une  saveur  douceâtre. 

Action.  — Elle  est  analogue  à celle  de  la  résorcine,  mais  environ 
quatre  fois  plus  énergique. 

Usages.  — Les  mêmes  que  ceux  de  la  résorcine. 

Pyrocaléchine,  C6H4(OH)2  (1  ; 2). 

Caractères.  — Cristaux  ou  écailles  très  solubles  dans  l’eau,  l’alcool 
et  l’éther.  La  pyrocatéchine  réduit  le  sulfate  cuivrique. 

Action , — Trois  fois  plus  énergique  que  celle  de  la  résorcine. 

Usages.  — Les  mêmes  que  ceux  de  la  résorcine. 

Acide  pyrogallique.  Pyrogallol.  Tri-hydroxy-benzine.  C6H3(OH3.  C’est 
la  benzine,  dans  laquelle  trois  atomes  d’hydrogène  ont  été  remplacés 
par  le  radical  hydroxyle  (OH). 


Propriétés.  — Cristaux  légers,  brillants,  parfaitement  solubles  dans 
l’eau  et  dans  l’alcool. 

Dose.  — 5 à 10  grammes. 

Action.  — L’acide  pyrogallique  est  antiseptique.  Chez  les  mammifères, 
il  décompose  les  corpuscules  rouges,  et  détermine  une  coloration 
brune  de  la  peau  et  des  muqueuses,  la  thrombose  des  veines,  et  des 
infarctus  hémorragiques  dans  les  reins  avec  apparition  de  méthémo- 
globine ou  de  sang  dans  les  urines.  Chez  l’homme,  les  symptômes 
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d’empoisonnement  se  présentent  rapidement,  avec  céphalalgie,  vomis- 
sements, diarrhée  et  collapsus. 

Usages.  — Le  pyrogallol  est  surtout  employé  à l’extérieur  contre  les 
maladies  de  la  peau.  L’onguent  d’acide  pyrogallique  à 20  p.  100  a été 
employé  comme  caustique  contre  le  lupus,  le  cancer  et  les  chancres.  Cet 
onguent  parait  détruire  les  tissus  malades,  sans  affecter  les  tissus  sains 
environnants.  On  peut  aussi  se  servir  d’une  poudre  à 20  p.  100  de 
pyrogallol  dans  l’amidon.  Dès  que  l’ulcère  se  recouvre  de  granulations, 
on  a recours  à l’iodoforme.  pour  éviter  les  dangers  de  l’absorption  de 
l’acide  pyrogallique.  Contre  le  lupus  érythémateux,  on  peut  avoir 
recours  à un  onguent  d’acide  pyrogallique  à 10  p.  100,  appliqué  deux 
fois  par  jour  pendant  deux  ou  trois  jours.  Le  même  traitement  peut 
servir  contre  le  psoriasis,  surtout  des  mains  et  des  pieds.  L’acide 
pyrogallique  ne  tache  pas  le  linge,  comme  la  chrysarobine,  mais  on  a 
observé  l’hémoglobinurie  à la  suite  d’applications  trop  étendues  du 
médicament.  L’acide  pyrogallique  est  utile  contre  le  tylosis  des 
paumes  des  mains  et  des  plantes  des  pieds.  On  peut  aussi  avoir  recours, 
après  l’application  de  cataplasmes,  aux  badigeonnages  d’une  solution 
alcoolique  à 2 p.  100  d’acide  pyrogallique  sur  les  gros  boutons  d’acné 
rosacea. 

L’acide  pyrogallique  a été  administré  à l' intérieur , contre  les 
hémorragies. 

Acidum  salicylicum,  B.  et  U.  8.  P.  Acide  salicylique.  HC7HftO.  ; 138. 

C’est  un  acide  cristallisé  qui  résulte  de  la  combinaison  des  éléments 
de  l’acide  phénique  avec  ceux  du  gaz  anhydride  carbonique;  on  peut 
encore  l’obtenir  à l’aide  des  salicylates  que  l’on  rencontre  dans  les 
huiles  de  certaines  plantes,  telles  que  la  reine-des-prés  (Gaultheria 
procumbens)  et  le  bouleau  (Betula  lenta). 

Caractères  et  réactions.  — L’acide  salicylique  se  présente  sous  la 
forme  de  cristaux  aciculaires  blancs,  inodores  mais  aisément  diffusi- 
bles et  irritants  pour  la  muqueuse  nasale.  Saveur  d’abord  douce,  puis 
acide.  L’acide  salicylique  est  soluble  dans  500  à 700  p.  d’eau,  à la  tem- 
pérature ordinaire;  il  est  aisément  soluble  dans  l’alcool,  l’éther  et 
l’eau  chaude,  il  est  également  soluble  dans  les  solutions  de  citrate 
ou  d’acétate  d’ammoniaque,  de  phosphate  de  sodium  ou  de  borax. 
Il  fond  à 155°  C.  et  se  volatilise,  sans  décomposition,  en-dessous 
de  200°  C.  Eu  solution  aqueuse,  l’acide  salicylique  donne  avec  le 
perchlorure  de  fer  une  coloration  rouge-violette.  Sa  solution  alcooli- 


906 


COMPOSÉS  1)U  CARBONE.  — COMBINAISONS  AROMATIQUES. 


que,  soumise  à l'évaporation,  laisse  un  résidu  tout  à fait  blanc. 

Dose.  — 30  cenligr.  à 2 grammes. 

B.  P.  Préparation. 

Unguentum  Acidi  Salicylici  : acide  salicylique,  1 ; paraffine  molle,  18;  paraffine  dure,  9. 

Action.  — En  ajoutant  à des  liquides,  renfermant  des  spores  de 
bactéries,  une  dose  de  1 à 10  pour  cent  d’acide  salicylique,  on  prévient 
le  développement  de  ces  spores;  à la  proportion  de  1 pour  60,  l’acide 
salicylique  détruit  les  bactéries  qui  pullulent  dans  les  liquides  de 
culture.  Il  détruit  également  le  torula  cerevisiæ,  et  prévient  la  fermen- 
tation alcoolique,  ainsi  que  les  fermentations  organiques,  etc. 

L’acide  salicylique  n’exerce  aucune  action  bien  manifeste  sur  la 
température  normale,  mais  il  abaisse  d’une  manière  notable  la  tempé- 
rature fébrile.  Injecté  dans  le  sang,  ou  administré  à forte  dose  par  les 
voies  digestives,  il  ralentit  le  pouls,  et  la  respiration;  la  pression 
sanguine  est  abaissée.  A dose  thérapeutique,  l’acidesalicylique  produit, 
après  quelque  temps,  des  bourdonnements  d’oreilles,  de  la  surdité,  de 
l’ivresse,  de  la  céphalalgie;  il  ressemble  sous  ce  rapport  au  sulfate  de 
quinine.  Dans  certains  cas,  l’acide  salicylique  a déterminé  le  collapsus, 
par  abaissement  subit  de  la  circulation. 

A haute  dose,  l’acide  salicylique  affaiblit  la  circulation,  abaisse  la 
pression  sanguine  et  détermine  la  mort,  par  paralysie  de  la  respiration. 

Il  est  éliminé  avec  la  sueur,  la  salive  et  les  urines.  En  passant  par 
les  reins  pourêtre  excrété,  l’acide  salicylique  'peut  irriter  ces  organes 
et  provoquer  l’albuminurie.  Il  se  présente  dans  l’urine  sous  la  forme 
de  salicylate,  et  en  partie  en  combinaison  avec  le  glycol,  pour  former 
l’acide  salicylurique.  Après  l’administration  de  l’acide  salicylique, 
l’urine  présente  assez  souvent  une  coloration  brune  à la  lumière  réflé- 
chie, et  verte  à la  lumière  transmise;  l’urine  renferme  alors  une  sub- 
stance qui  réduit  les  solutions  cupriques. 

Usayes.  — On  a employé  l’acide  salicylique  comme  désinfectant,  à 
la  place  de  l’acide  phénique.  En  insufflation  il  a rendu  des  services 
dans  le  cas  de  diphtérie.  Le  mélange  d’acide  salicylique  (2)  et  de 
talc  (100),  appliqué  directement  sur  les  pieds,  et  non  pas  dans  les  bas, 
s’est  montré  très  utile  pour  prévenir  chez  les  soldats,  après  une  longue 
marche,  les  sueurs  et  les  ulcérations  des  pieds.  On  a également  con- 
seillé de  recouvrir  les  ulcères  simples  de  poudre  d’acide  salicylique, 
pendant  deux  jours  et  de  les  traiter  ensuite  par  les  liniments  émol- 
lients. 
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C’est  le  salicylate  de  soude  que  l’on  emploie  le  plus  souvent  à l’inté- 
rieur. Comme  nous  l’avons  déjà  dit,  ce  médicament  est  très  utile  dans 
le  rhumatisme  aigu  et  chronique;  il  rend  également  des  services 
dans  le  rhumatisme  blennorrhagique.  Par  contre,  il  est  beaucoup 
moins  eflicace  dans  la  fièvre  typhoïde,  et  il  est  de  loin  inférieur  au 
sulfate  de  quinine  comme  antipériodique. 

Dissous  dans  le  collodion  flexible  (2  gr.  pour  4 gr.)  l’acide  salicyli- 
que  peut  être  appliqué  avec  avantage  sur  les  verrues  et  les  cors  aux 
pieds,  et  hâter  la  desquammation  de  la  peau  des  mains  et  des  plantes 
des  pieds  après  la  scarlatine. 

Le  salicylate  de  soude  est  utile  dans  la  phlegmasia  alba.  Il  calme 
les  douleurs  de  tête,  ainsi  que  nous  l’avons  déjà  dit.  Il  semble  jouir 
de  la  propriété  d’activer  la  sécrétion  biliaire  et  de  rendre  la  bile  plus 
fluide,  alors  que  la  plupart  des  autres  agents  cholagogues  augmentent 
la  proportion  des  éléments  solides  contenus  dans  ce  liquide.  Cela  fait 
que  l’on  a employé  le  salicylate  dans  les  cas  où  il  semblait  exister  une 
tendance  à la  formation  de  calculs  biliaires. 

Naphtlialine , C(0  Hs. 

Caractères.  — Cette 'substance  qui  provient  du  goudron,  se  pré- 
sente sous  la  forme  de  cristaux  micacés  incolores,  doués  d’une  odeur 
particulière,  insolubles  dans  l’eau,  les  acides  et  les  alcalis  dilués,  inso- 
lubles dans  l’alcool  froid,  mieux  solubles  dans  l’alcool  chaud. 

La  naphtlialine  du  commerce  est  souvent  impure;  il  est  bon  avant 
de  l’employer,  de  la  laver  dans  l’alcool  et  de  filtrer  jusqu’à  ce  que 
l’alcool  passe  tout  à fait  clair;  après  quoi  on  sèche  la  naphtaline  et 
on  la  soumet  à la  sublimation. 

Dose.  — Elle  est  de  10  à 50  centigr.  à la  fois  chez  l’adulte.  On  peut 
aller  jusqu’à  5 grammes  par  jour.  Aux  enfants,  on  donne  10  à 20  cen- 
tigrammes du  médicament  de  trois  en  trois  heures. 

Administration.  — On  administre  la  naphtlialine  dans  des  capsules 
ou  des  hosties,  associée  à du  sucre  blanc  et  aromatisée  avec  de  l’essence 
de  bergamote.  On  peut  aussi  la  donner  en  lavement  : comme  elle  est 
peu  soluble  dans  l’eau,  on  la  met  en  suspension  dans  un  liquide  mu- 
cilagineux,  tel  qu’une  décoction  de  guimauve.  Pour  cela,  on  ajoute  la 
quantité  voulue  de  naphtlialine  (1  à 5 grammes)  à de  l’eau  distillée 
bouillante  (50  à 100  grammes)  et  on  agite  le  mélange  jusqu’à  ce  que 
le  médicament  soit  éparpillé  dans  le  liquide,  en  fines  gouttelettes.  On 
ajoute  alors  500  à 1000  grammes  d’infusion  de  guimauve  et  on  agite 
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vivement.  On  laisse  refroidir  ce  liquide  et  on  l’introduit  dans  le  rec- 
tum à l’aide  d’un  entonnoir  et  d’un  tube  mou. 

Action.  — La  naphtaline  détruit  les  organismes  inférieurs,  et  pré- 
vient la  germination  de  leurs  spores.  C’est  un  antiseptique  puissant, 
pourvu  qu’il  vienne  en  contact  immédiat  avec  les  substances  sur  les- 
quelles il  doit  exercer  son  action.  Administré  à l’intérieur  ou  en  inha- 
lations, la  naphthaline  n’empoisonne  pas  les  animaux  supérieurs,  pro- 
bablement parce  qu’étant  peu  soluble,  elle  n’est  pas  absorbée  en 
quantité  suffisante  parla  muqueuse  intestinale.  Donnée  parla  bouche 
elle  désinfecte  tout  le  contenu  du  canal  intestinal  : les  selles  sont 
inodores,  elles  dégagent  tout  au  plus  une  légère  odeur  de  naphthaline. 
Etant  peu  soluble,  le  médicament  reste  en  majeure  partie  dans 
l’intestin  et  exerce  son  action  sur  tout  le  contenu  du  viscère,  depuis 
l’estomac  jusqu’au  rectum. 

Usages.  — On  peut  recourir  à la  naphthaline  chaque  fois  que  l’on 
désire  détruire  les  germes,  ou  arrêter  les  phénomènes  de  putréfac- 
tion ou  de  fermentation  dans  l’intestin.  Elle  est  utile  dans  la  fièvre 
typhoïde,  la  diarrhée  aiguë  ou  chronique,  les  vomissements  et  les 
diarrhées  des  enfants,  et  les  diarrhées  des  phtisiques  (1).  Il  en  est 
peut-être  de  même  dans  le  choléra. 

Naphthol , C,0  H7  (OH). 

Il  existe  plusieurs  variétés  de  naphthol.  On  n’emploie  en  médecine 
que  le  bêta-  ou  iso-naphlhol. 

Caractères.  — Cristaux  blancs,  d’une  odeur  assez  agréable,  peu 
solubles,  même  dans  l’eau  chaude,  solubles  dans  l’alcool,  l’éther,  le 
chloroforme,  l’huile  d’olives  et  la  vaseline. 

Action.  — La  naphthol  exerce  sur  la  peau  la  même  action  thérapeu- 
tique que  le  goudron.  Administré  par  les  voies  digestives,  il  provoque 
des  vomissements,  de  la  perte  de  connaissance,  des  convulsions  et  de 
l’hématurie. 

Usages.  — On  l’emploie  dans  la  gale,  l’eczéma  et  les  sueurs  locales. 
On  l’applique  en  solution  alcoolique  (1/2  5 p.  100)  ou  en  pommade 

(10  p.  100). 

Chlorhydrate  de  rosaniline. 

Synonymes.  : Fuchsine,  magenta,  roséine,  rouge  d’aniline.  Formule 
chimique  : CmH19Az3HC1. 

(1)  Rosbacii,  Berl.  Klin.  Wochenschr.  1884,  n°  42. 
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Préparation.  — La  rosaniline  est  une  substance  incolore,  qui  résulte 
de  l’action  des  agents  oxydants,  notamment  de  l’acide  arsénique  sur 
l’aniline.  Les  sels  de  rosaniline, "à  acide  monobasique,  ont  des  couleurs 
magnifiques. 

Caractères.  — Cristaux  allongés,  brillants,  d’un  vert  doré,  très  solu- 
bles dans  l’eau,  peu  solubles  dans  l’alcool.  La  solution  aqueuse  est 
d’un  rouge  superbe. 

Dose.  — De  3 à 25  centigrammes. 

Action.  — A l’état  de  pureté  absolue,  le  chlorhydrate  de  rosaniline 
ne  paraît  pas  avoir  d’action  physiologique  bien  marquée.  Les  tissus 
teints  de  fuchsine  exercent,  il  est  vrai,  une  action  irritante  et  déter- 
minent de  l’eczéma,  mais  il  est  probable  que  ces  phénomènes  sont  dus, 
en  grande  partie,  à la  présence  de  l’arsenic.  Administré  à l’intérieur, 
le  chlorhydrate  de  rosaniline  a produit  de  la  salivation,  des  vomisse- 
ments et  de  la  diarrhée;  injecté  dans  les  veines,  il  provoque  du  trem- 
blement, de  la  titubation,  de  l’albuminurie,  et  la  dégénérescence 
graisseuse  des  reins.  Ces  symptômes  sont  peut-être  dus  à la  présence 
d’anilineou d’arsenic.  La  fuchsine  est  éliminéeavec  les  urines,  lasalive, 
la  bile  et  probablement  aussi  avec  les  sécrétions  intestinales.  L’urine 
prend  une  couleur  magenta. 

Usages.  — On  emploie  la  fuchsine  pour  faire  disparaître  l’albumine 
de  l’urine,  dans  le  cas  de  néphrite. 

Pyridine.  — C5H5Az. 

Propriétés.  — Liquide  incolore,  très  odorant,  miscible  à l’eau  en 
toutes  proportions,  s’évaporant  rapidement  à l’aii\ 

Dose.  — 4 à 5 grammes,  qu’on  fait  évaporer  sur  une  assiette,  dans 
une  chambre  de  25  mètres  cubes  de  capacité.  Le  malade  doit  être 
exposé  à ces  vapeurs  pendant  vingt  à trente  minutes,  trois  fois  par  jour. 

Action.  — D’après  les  expériences  de  Germain  Sée,  la  pyridine  affai- 
blit l’activité  réflexe  de  la  moelle  épinière  et  du  centre  respiratoire. 

Usages.  — La  pyridine  a été  employée  avec  succès,  de  la  manière 
décrite  plus  haut,  dans  certains  cas  d’asthme,  aussi  bien  contre  les 
formes  emphysémateuse  et  cardiaque  que  contre  la  variété  d’origine 
purement  nerveuse. 

Chinoline,  C9H7Az.  Quinoléine. 

Caractères.  — Liquide  incolore,  d’une  odeur  aromatique,  formant 
des  sels  cristallisés. 

Ho 
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Dose.  — Le  tartrate  se  donne  à la  dose  de  50  centigr.  à 1 gramme. 

Action. — C’est  un  antiseptique  et  un  antipyrétique  puissants.  A doses 
modérées,  la  quinoléine  abaisse  la  température  et  ralentit  le  pouls. 
A haute  dose,  elle  détermine  de  la  langueur,  elle  diminue  l’irritabilité 
rétlexe,  et  provoque  de  la  dyspnée,  de  la  paralysie  et  du  collapsus. 

Usayes.  — La  quinoléine  paraît  avoir  été  employée  avec  avantage 
dans  la  fièvre  typhoïde,  le  rhumatisme  et  l’érésypèle.  Elle  n’est  d’aucune 
utilité  dans  la  pneumonie;  dans  la  phtisie,  elle  irrite  l’estomac  et  pro- 
duit le  collapsus. 

Kairine.  — Chlorhydrate  d’oxyhydrométhylquvwléme . 

Dose.  — 20  centigr.  à 2 grammes,  en  capsules  ou  dans  des  pains 
à cacheter. 

Action.  — C’est  un  antipyrétique  puissant. 

Usages.  — On  l’emploie  comme  antithermique.  Filehne  conseille  de 
commencer  par  donner  50  centigr.  d’heure  en  heure,  jusqu’à  ce  que 
la  température  soit  descendue  à 38°  C.  S’il  n’a  fallu  que  quatre  doses 
semblables  pour  amener  cet  abaissement,  il  donne  25  centigr.  d’heure 
en  heure,  jusqu’à  ce  que  la  température  s’élève  de  nouveau;  alors,  il 
renforce  la  dose.  Si,  après  la  quatrième  dose  de  50  centigr.,  la  tempé- 
rature n’est  pas  tombée  à 38°  C.,  Filehne  donne 75 centigr.  à 1 gramme 
d’heure  en  heure,  jusqu’à  ce  que  le  thermomètre  marque  38°  C.  Alors, 
il  diminue  la  dose.  Comme  la  résorcine,  la  kairine  détermine  des 
sueurs  profuses. 

Antipyrine. 

Alcaloïde  préparé  par  synthèse.  Il  existe  deux  composés  de  ce  nom  : 
la  méthyloxyquinicine  et  la  diméthyloxyquinicine,  qui  est  un  produit 
commercial. 

Caractères.  — Poudre  blanche,  très  soluble  dans  l’eau,  d’une  saveur 
légèrement  amère,  et  assez  agréable;  additionnée  de  perchlorure  de 
fer,  la  solution  d’antipyrine  donne  une  coloration  rouge-brun;  avec 
l’acide  azotique  nitreux,  il  produit  une  belle  coloration  bleu-vert. 
La  quinicine  ou  quinizine  est  une  base  qui  n’existe  qu’à  l’état  d’hypo- 
thèse. On  peut  la  représenter  de  la  manière  suivante  : 
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Méthyloxvquinizine  (Antipyrine). 


Dose.  — Six  grammes  : deux  grammes  d’heure  en  heure.  Aux  en- 
fants, on  donne  trois  fois,  d’heure  en  heure,  la  dose  que  l’on  obtient 
en  multipliant  le  nombre  d’années  de  l’enfant  par  10  centigrammes. 
Si  l’antipyrine  provoque  des  vomissements,  on  la  dissout  dans  moitié 
de  son  poids  d’eau  chaude  et  on  l’administre  par  la  voie  sous-cutanée. 

Action.  — Administrée  de  la  manière  que  nous  venons  d’indiquer, 
l’antipyrine  abaisse  la  température  pour  plusieurs  heures  (1  à 20). 
L’élévation  de  température,  qui  survient  alors,  ne  s’accompagne  pas 
aussi  fréquemment  de  frissons,  qu’après  l’administration  delà  kairine. 
L’antipyrine  produit  des  transpirations  abondantes.  Elle  élève  quelque 
peu  la  pression  sanguine . Elle  n’exerce  aucune  action  sur  la  respiration. 
Elle  est  éliminée  par  les  reins.  Son  administration  est  parfois  suivie 
de  vomissements,  rarement  de  collapsus.* 

Usages.  — L’antipyrine  est  surtout  utile  dans  la  fièvre  typhoïde  et  la 
phtisie;  elle  rend  également  service  dans  l’érésypèle,  la  fièvre  chirur- 
gicale, la  pleurésie,  la  pneumonie  et  le  rhumatisme. 


Alcaloïde  obtenu  par  voie  synthétique.  C’est  la  tétrahydroparaméthyl- 
oxyquinoline. 

Caractères.  — Poudre  incolore,  soluble  dans  l’eau,  d’une  odeur  et 
d’une  saveur  rappelant  celles  de  la  reine-des-prés.  Additionnée  de  per- 
chlorure  de  fer,  la  thalline  prend  une  coloration  vert  émeraude,  d’où 
son  nom. 

Action.  — C’est  un  bon  antipyrétique,  inférieur  toutefois  à l’anti- 
pyrine. 

Dose.  — 30  centigr.  et  davantage. 

Antifébrine.  Phénilacétamide.  C6H5,  C2H50,  AzH. 

Propriétés.  — Poudre  cristalline,  inodore,  de  saveur  un  peu  brû- 


Thalline. 
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lante,  soluble  dans  189  p.  d'eau  à 6°  C.,  mieux  soluble  dans  l’eau 
bouillante,  soluble  dans  l’alcool,  le  vin  et  l’éther. 

Dose.  — - 25  centigr.  à 1 gramme,  dans  les  24  heures. 

Action  et  usages.  — L’antifébrine  ne  produit  pas  de  phénomènes 
toxiques,  même  à haute  dose,  chez  les  chiens  et  les  cobayes.  Elle  a 
été  administrée  chez  l’homme,  comme  antipyrétique,  dans  la  fièvre 
typhoïde,  l’érésipèle,  le  rhumatisme  articulaire  et  autres  affections 
fébriles  aiguës.  L’abaissement  de  la  température  se  produit  rapide- 
ment; il  persiste  pendant  trois  à sept  heures,  d’après  la  force  de  la 
dose  employée;  le  pouls  se  ralentit,  et  le  malade  s’endort  le  plus 
souvent  d’un  sommeil  réparateur.  L’antifébrine  ne  provoque  ni  vo- 
missements, ni  diarrhée,  mais  il  y a tendance  au  collapsus.  Vingt-cinq 
centigr.  d’antifébrine  produisent  approximativement  les  mêmes  effets 
qu’un  gramme  d’antipyrine. 

Saccharine.  C6H4  (CO)  (SO,)  AzH. 

Propriétés.  — Poudre  blanche,  soluble  dans  l’eau  chaude,  peu 
soluble  dans  l’eau  froide,  soluble  dans  l’alcool  et  l’éther,  d’une  saveur 
très  sucrée,  d’une  faible  odeur  d’amandes  amères. 

Action  et  usages.  — La  saccharine  est  un  antiseptique.  Sa  saveur 
sucrée,  220  fois  plus  forte  que  celle  du  sucre,  permet  de  la  substituer 
à cette  dernière  substance,  dans  le  diabète  sucré 
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PHANEROGAMES. 

Ire  DIVISION.  — ANGIOSPERMES. 

Ire  classe.  - DICOTYi.ÉDONÉES  POLYPÉTA1.ES. 

Sous-classe  I.  — Thalamiflorées. 

RENONCULACÉES. 

B.  P.  Aconiti  Folia.  Feuilles  d'aconit  — Feuilles  fraîches  et  som- 
mités fleuries  de  YAconitum  napellns,  cueillies  au  moment  où  le  tiers 
des  fleurs  sont  épanouies,  sur  la  plante  cultivée  en  Angleterre. 

Caractères. — Feuilles  divisées  jusqu’à  leur  base  en  lanières  étroites, 
ce  qui  permet  de  reconnaître  même  un  morceau  de  feuille;  mâchées, 
elles  produisent  une  légère  sensation  de  chaleur  et  de  fourmillement. 
Les  fleurs,  d’un  bleu  sombre,  affectent  la  forme  de  casques. 

Préparation  officinale. 

B.  P.  DOSE. 

Extractum  Aconiti  (extrait  vert) 5 à 10  ctgr. 

B.  P.  Aconiti  Badix.  Racine  d’aconit.  — Racine  desséchée  de  YAco- 
nitum napellns,  cueillie  en  hiver  ou  au  commencement  du  printemps, 
avant  la  naissance  des  feuilles,  en  Angleterre  ou  en  Allemagne. 

U.  S.  P.  Aconitum.  — Racine  tubéreuse  de  YAconitum  napellns. 

Caractères.  — Racine  conique  et  effilée,  longue  d’ordinaire  de  un  à 
trois  pouces,  grosse,  à sa  base,  comme  le  doigt,  d’un  brun- 
noirâtre  en  dehors  et  blanche  en  dedans.  Une  parcelle 
de  la  racine,  mâchée  avec  soin,  détermine  dans  la  bouche 
une  sensation  prolongée  d’ardeur  et  d’engourdissement. 

Propriétés  et  composition.  — Le  principe  actif  principal 
des  feuilles,  comme  de  la  racine,  est  un  alcaloïde,  Yaconi- 
tine,  combiné  à l’acide  aconitique.  Les  feuilles  n’en  con- 
tiennent qu’une  faible  quantité.  La  racine  renferme  en 
outre  des  matières  grasses  et  résineuses,  et  quelques  autres 
principes  actifs.  L’aconit  népaul,  ou  Bikh,  c’est-à-dire  la  Racine 
racine  de  YAconitum  ferox,  contient  un  autre  alcaloïde, 
la  pseudaconitine,  beaucoup  plus  énergique  que  l’aconitine.  L’aconit 
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du  Japon  paraît  renfermer  un  alcaloïde  encore  beaucoup  plus  actif  que 
la  pseudaconitine.  11  en  résulte  qu’il  importe  beaucoup  que  toutes  les 
préparations  officinales  soient  faites  avec  la  racine  de  l'Acoiiiturn 
napellus. 


B.  P.  DOSE. 

Tinvtura  aconiti 1 à 15  gouttes. 

Linimentum  aconiti 

U.  S.  P.  DOSE. 

Abstratum  aconiti 5 à 35  ctgr. 

Extractum  aconiti là  2 ctgr. 

Extractum  aconiti  tluidum là  2 gouttes. 


U.  S.  P.  Abstractum  aconiti.  — Traitez  de  l'aconit,  en  poudre.  200  parties,  avec  de  l’alcool 
renfermant  2 p.  100  d'acide  tartrique.  Retenez  les  170  premières  parties  de  cotte  teinture, 
évaporez  le  restant  à une  température  ne  dépassant  pas  50»  C.,  et  mêlez  avec  la  portion  tenue 
en  réserve.  Faites  évaporer  ce  mélange  dans  un  vase,  ajoutez  50  parties  de  sucre  de  lait, 
recouvrez  le  vase  d'une  mince  toile  en  mousseline,  et  mettez-lc  de  côté  dans  une  place 
chaude,  où  la  température  ne  s'élève  pas  au-delà  de  50°  C.,  jusqu'à  dessiccation  complète. 
Ajoutez  du  sucre  do  lait  en  quantité  suffisante  pour  faire  100  parties  en  poids,  et  réduisez  le 
tout  en  une  poudre  fine  et  uniforme. 

B.  P.  Aconitina.  Aconitine.  — Alcaloïde  solide,  se  présentant  sous 
la  forme  d’une  poudre  blanche,  généralement  amorphe. 

Appliquée  en  frictions  sur  la  peau,  l’aconitine  produit  une  sensation 
de  fourmillement,  suivie  d’un  engourdissement  prolongé.  C’est  un 
poison  violent. 

Préparation . — On  dissout  l’aconitate  d’aconitine,  en  traitant  la 
racine  d’aconit  broyée,  par  la  macération  dans  l’alcool.  Si  alors  on 
ajoutait  de  l’ammoniaque,  l’aconitine  serait  mise  en  liberté,  mais  elle 
ne  formerait  pas  précipité,  attendu  quelle  est  soluble  dans  l’alcool. 
C’est  pour  cela  qu’on  enlève  l’alcool  par  distillation;  on  traite  le 
résidu  par  l’eau  distillée,  qui  dissout  l'aconitate  d’aconitine.  En  ajou- 
tant de  l'ammoniaque,  ou  précipite  l’aconitine,  qui  est  insoluble  dans 
l’eau,  en  même  temps  que  des  matières  colorantes  et  autres.  Alors  on 
dissout  l’aconitine  dans  l’éther,  pour  la  séparer  de  ces  matières  colo- 
rantes. On  enlève  l'éther  par  distillation,  et  on  purifie  l’aconitine  en  la 
dissolvant  dans  de  l’eau  aiguisée  d’acide  sulfurique,  et  en  la  préci- 
pitant une  dernière  fois  par  l’ammoniaque. 

Caractères  et  réactions.  — Poudre  blanche,  d’ordinaire  amorphe, 
soluble  dans  150  p.  d’eau  froide  et  dans  50  p.  d’eau  chaude,  beaucoup 
plus  soluble  dans  l’alcool,  l’éther  et  le  chloroforme;  donnant  une 
réaction  nettement  alcaline  au  papier  de  tournesol  rougi  ; neutralisant 
les  acides,  d’où  elle  est  précipitée  par  les  alcalis  caustiques,  mais  pas 
par  le  carbonate  d’ammoniaque  ou  le  bicarbonate  de  potasse  ou  de 
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soude;  se  fond  à la  chaleur  et  brûle  avec  une  flamme  fumeuse  sans 
laisser  de  résidu  lorsque  l’air  a libre  accès  à la  flamme. 

Préparation  officinale. 

B.  P.  Uguentum  aconitinœ.  — Aconitine  40  centigr.,  dissolvez  dans  alcool  rectifié  2 grammes 
et  mêlez  dans  de  l'axonge  30  grammes.  Usage  externe. 

Action  physiologique.  — Action  générale.  — L’action  de  l’aconitine 
porte  principalement  sur  les  terminaisons  périphériques  des  nerfs 
sensitifs,  sur  le  cœur  et  sur  la  respiration. 

Elle  détermine,  chez  les  grenouilles,  la  perte  de  la  sensibilité,  tant 
volontaire  que  réflexe,  l’affaiblissement  graduel  de  la  respiration,  et 
des  battements  cardiaques;  le  cœur  s’arrête  finalement  en  diastole,  à 
peu  près  en  même  temps  que  la  respiration. 

Un  des  symptômes  les  plus  marqués  chez  l'homme,  c’est  la  sensation 
de  fourmillement  et  d’engourdissement  produit  dans  la  bouche,  au  con- 
tact de  l’aconit  ou  de  l’aconitine.  Cette  irritation  ne  reste  pas  limitée 
à la  bouche,  elle  se  présente  aussi  à l’œsophage  et  dans  l’estomac  : il 
survient  des  renvois,  des  nausées  et  des  vomissements.  Si  l’on  prend 
l’aconitineou  les  préparations  d’aconit  en  capsules,  de  façon  à empê- 
cher tout  contact  avec  la  bouche  et  la  langue,  ce  sentiment  de  four- 
millement et  d’engourdissement  passe  presque  tout  à fait  inaperçu. 

L’absorption  du  médicament  effectuée,  l’aconitine  est  portée  dans 
tout  le  corps  par  la  circulation,  et  produit,  dans  toutes  les  parties  du 
corps,  une  sensation  de  fourmillement  d’intensité  variable,  d’après  la 
sensibilité,  ainsi  que  l’a  définie  Weber.  Les  parties  les  plus  sensibles 
sont  affectées  les  premières  : la  langue  et  les  lèvres,  en  premier  lieu; 
ensuite,  les  extrémités  des  doigts,  la  face,  le  périnée,  la  poitrine,  l’ab- 
domen, et,  en  dernier  lieu,  la  région  fessière. 

L’aconitine  agit  sur  le  cœur,  même  à très  faible  dose,  et  une  seule 
goutte  de  teinture  d’aconit  [B.  P.),  donnée  dans  de  l’eau,  à deux  ou 
trois  reprises,  h un  quart  d’heure  d’intervalle,  réduit  souvent  d’une 
manière  notable  la  fréquence  du  pouls.  Le  ralentissement  du  pouls  est 
dû  à l’action  de  l’aconit  sur  les  terminaisons  du  nerf  vague;  il  ne  se 
manifeste  pas  après  l’administration  préalable  de  l’atropine.  Dans 
certaines  maladies,  le  pouls  ne  semble  pas  influencé  par  l’aconitine. 
A haute  dose,  le  médicament  détermine  peu  à peu  la  paralysie  du 
centre  vaso-moteur  : les  battements  du  cœur  sont  lents,  la  pression 
sanguine  s’abaisse  rapidement,  le  pouls  devient  lent,  extrêmement 
faible  et  irrégulier. 
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11  survient  une  grande  faiblesse  musculaire,  et  de  la  dyspnée  : les 
mouvements  respiratoires  deviennent  lents,  faibles,  superficiels.  La 
dyspnée  et  probablement  aussi  la  faiblesse,  résultent  pour  une  grande 
part  de  l'insuffisance  de  la  circulation,  et  de  la  nutrition  imparfaite 
des  centres  nerveux,  qui  en  est  la  conséquence;  et,  en  effet,  l’admini- 
stration de  l’atropine  diminue  la  dyspnée. 

Cependant,  l’aconitine  exerce  une  action  paralysante  directe  sur  le 
centre  respiratoire,  et  la  mort  résulte  ordinairement  de  l’arrêt  de  la 
respiration. 

Lorsqu’on  examine  le  cœur,  immédiatement  après  la  mort,  on  voit 
d’ordinaire  qu’il  est  encore  le  siège  de  pulsations;  d’autres  fois,  cepen- 
dant, il  a cessé  de  battre  ou  il  a même  perdu  son  irritabilité.  Au  der- 
nier stade  de  l’empoisonnement  par  l’aconitine,  l’insuffisance  de  la 
respiration  est  parfois  des  plus  manifestes  : les  muqueuses  sont 
livides,  la  face  est  anxieuse,  la  peau  est  recouverte  d’une  sueur  froide, 
les  globes  oculaires  sont  saillants,  la  pupille  est  dilatée.  La  mort  est 
parfois  précédée  de  convulsions,  qui  ne  semblent  pas  dues  unique- 
ment à l’asphvxie. 

Action  sur  chaque  organe  en  particulier.  — L’aconitine  n’exerce  sur 
les  muscles  aucun  effet  appréciable.  Les  terminaisons  des  nerfs  moteurs 
paraissent  excitées  au  début,  ainsi  que  semblent  le  démontrer  les  con- 
tractions fibrillaires  des  muscles  de  la  grenouille;  ultérieurement, 
elles  sont  paralysées.  Les  terminaisons  périphériques  des  nerfs  sen- 
sibles de  la  peau  et  des  muqueuses  sont  irritées  au  début  : c’est  ce  qui 
explique  la  sensation  spéciale  de  fourmillement  et  d’engourdissement 
de  la  peau  et  les  névralgies  intenses  que  l’on  observe  parfois  du  côté 
du  trijumeau;  à cette  irritation  succède  la  paralysie.  Les  centres 
moteurs  de  la  moelle  épinière , de  même  que  les  centres  respiratoire  et 
vaso-moteur  de  la  moelle  allongée , paraissent  un  peu  excités  au  début, 
d’où  résultent  les  convulsions  cloniques  que  l’on  observe  parfois.  Le 
pouvoir  réflexe  de  la  moelle  est  diminué,  les  centres  sensibles  étant 
atteints  avant  les  centres  moteurs.  Toutefois,  la  paralysie  de  la  moelle 
est  due  probablement,  du  moins  en  grande  partie,  à l’affaiblissement 
de  la  circulation  et  de  la  nutrition.  Le  cerveau  reste  intact,  et  les  facul- 
tés mentales  sont  d’ordinaire  conservées  jusqu’à  la  mort.  L’assoupisse- 
ment, que  l’on  observe  quelquefois,  semble  dépendre  plutôt  de  l’imper- 
fection de  la  circulation  ; d’autres  fois  encore , il  survient  de  la 
céphalalgie,  localisée  à l’intérieur  du  crâne,  et  distincte  de  la  névral- 
gie faciale  que  les  malades  accusent  à la  première  période  de  l’empoi- 
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sonnement  par  l’aconitine.  De  même  que  les  centres  moteurs  de  la 
moelle,  le  centre  vaso-moteur  de  la  moelle  allongée  parait  stimulé  au 
début,  et  paralysé  dans  la  suite  : la  pression  sanguine,  en  elïet,  s’élève 
d’abord  chez  les  lapins,  bien  qu’elle  s’abaisse  de  prime  abord  chez  les 
chiens  et  les  chats,  (apparemment  à cause  du  ralentissement  du  pouls, 
résultant  de  l’irritation  des  racines  du  nerf  vague).  A un  stade  plus 
reculé  de  l’intoxication,  le  centre  vaso-moteur  est  paralysé,  bien  que 
d’une  façon  incomplète,  et  la  pression  sanguine  s’abaisse  notablement. 
Il  ne  répond  plus  aux  irritations  réflexes,  et  la  pression  artérielle  ne 
s’élève  plus  à la  suite  de  l’irritation  des  nerfs  sensibles. 

Les  battements  du  cœur  de  la  grenouille  sont  d’abord  accélérés,  puis 
ralentis.  Chez  les  mammifères  et  chez  l’homme,  le  pouls  est  ralenti 
dès  le  début;  il  s’accélère  peu  d’instants  avant  la  mort.  Ces  phéno- 
mènes semblent  surtout  résulter  de  ce  que  les  ganglions  moteurs 
intra-cardiaques  sont  irrités  au  début  et  paralysés  dans  la  suite;  cette 
action  est  masquée,  chez  les  mammifères,  par  l’action  que  l’aconitine 
exerce  simultanément  sur  les  terminaisons  du  pneumogastrique  dans 
la  moelle  épinière. 

Au  début,  la  respiration  est  lente  et  profonde;  l’expiration  est  labo- 
rieuse; à un  stade  plus  avancé  de  l’empoisonnement,  les  mouvements 
respiratoires  sont  lents,  superficiels  et  difficiles.  Ce  phénomène  semble 
dû  à un  empoisonnement  direct  du  centre  respiratoire,  en  même 
temps  qu’à  la  dépression  des  fonctions  circulatoires.  Les  convulsions 
qui  surviennent  parfois  avant  la  mort  résultent,  en  grande  partie, 
de  l’insuffisance  de  la  circulation,  et  en  même  temps  d’une  irritation 
directe  exercée  par  le  médicament  sur  le  centre  convulsif  de  la  moelle 
allongée. 

La  température  subit  un  abaissement  notable. 

L’aconitine  exerce  une  action  irritante  directe  sur  Yestomac  et  pro- 
voque des  vomissements  violents  ; cependant,  I’aconitine,  administrée 
en  injections  hypodermiques  ou  introduite  dans  le  sang,  peut  donner 
lieu  à des  symptômes  identiques  à ceux  que  l’on  observe  après  l’admi- 
nistration de  l’aconitine  par  la  bouche  : l’action  de  l’aconitine  est  alors 
consécutive  à son  élimination  par  la  muqueuse  gastrique.  L’aconi- 
tine active  la  sécrétion  des  glandes  salivaires,  sudoripares  et  autres 
encore  peut-être.  Les  intestins  sont  irrités  au  même  titre  que  l'esto- 
mac. L’on  observe  parfois  de  la  diarrhée. 

Au  début  de  l’intoxication,  la  pupille  se  contracte  et  se  dilate  alterna- 
tivement; cependant,  la  tendance  à la  contraction  semble  plus  mar- 
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quée;  les  mêmes  phénomènes  s’observent  après  l’instillalion  de 
l’aconitine  dans  l’œil.  Plus  tard,  on  observe  une  dilatation  excessive  des 
pupilles.  Elle  est  due  à une  irritation  réflexe,  partant  de  la  muqueuse 
gastro-intestinale  (p.  268).  L'aconitine  passe  rapidement  du  sang  dans 
les  tissus,  car  si  on  transfuse  le  sang  d’un  chien  empoisonné  dans  les 
veines  d’un  chien  bien  portant,  quelques  instants  après  le  début  de 
l’empoisonnement,  on  n’observe  aucun  phénomène  d’intoxication. 

Applications  thérapeutiques  de  l’aconitine . — L’aconitine,  en  applica- 
tions locales , est  utile  dans  certaines  formes  de  névralgie  : on  pratique 
sur  la  partie  malade  des  frictions  avec  un  morceau  d’onguent  à l’aco- 
nitine,  de  la  grosseur  d’un  pois.  Si  la  névralgie  est  localisée  à la  tempe, 
il  faut  empêcher  avec  soin  l’onguent  de  venir  en  contact  avec  l’œil  : la 
conjonctive  absorbe  rapidement  l’aconitine,  et  il  en  résulterait  un  em- 
poisonnement général. 

Le  liniment  à l’aconitine  est  d’un  usage  fréquent  dans  le  rhuma- 
tisme musculaire,  dans  les  névralgies,  telles  que  la  sciatique  et  dans 
les  affections  inflammatoires  des  articulations.  En  mêlant  un  liniment 
à du  chloroforme,  on  facilite  l’absorption  des  alcaloïdes  par  la  peau  : 
c’est  ainsi  qu’un  mélange  de  liniment  à l’aconitine  et  de  chloroforme 
est  souvent  plus  efficace  que  ces  médicaments  employés  séparément; 
il  importe  de  ne  pas  pratiquer  ces  frictions  sur  une  trop  grande 
surface  de  peur  de  provoquer  une  absorption  trop  rapide  du  médi- 
cament. 

On  a employé  l’aconitine  à fortes  doses,  comme  sédatif  de  l 'estomac, 
notamment  pour  arrêter  les  vomissements  de  la  grossesse.  On  a eu 
surtout  recours  à l’aconitine  dans  les  affections  fébriles,  résultant  d’un 
état  inflammatoire  local  : amygdalite,  angine,  pleurésie,  pneumonie, 
phtisie,  péritonite,  péricardite,  rhumatisme  aigu,  goutte,  érésvpèle, 
otite,  gonorrhée,  fièvre  uréthrale.  De  faibles  doses  d’aconitine  ralen- 
tissent le  pouls,  abaissent  la  température  et  produisent  un  soulage- 
ment marqué.  Son  action  est  incertaine,  dans  les  affections  cardiaques. 
L’aconitine  est  parfois  utile  dans  les  palpitations  du  cœur,  d’origine 
nerveuse,  ou  dépendant  d’une  hypertrophie  de  cet  organe  : dans  ce 
dernier  cas  cependant,  l’aconitine  ne  produit  parfois  aucun  soula- 
gement. 

Affections  du  système  nerveux  : l’aconitine,  donnée  par  la  bouche, 
ou  administrée  en  même  temps  par  la  voie  cutanée,  produit  parfois  de 
bons  effets  dans  la  céphalalgie,  les  douleurs  dentaires,  les  bourdon- 
nements d’oreille,  les  névralgies,  surtout  celles  de  la  face,  la  névralgie 
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intercostale  et  les  douleurs  qui  accompagnent  l’herpès-zona.  L’aconi- 
tine  s’est  aussi  montrée  utile  dans  certains  cas  d’aménorrhée  résultant 
d’un  arrêt  brusque  de  la  menstruation,  et  dans  certaines  formes  de 
ménorrhagie. 

Mode  d' administration . — Pour  l’usage  externe,  on  emploie  la  pom- 
made d’aeonitine,  et  l’on  se  sert,  pour  l’usage  interne,  de  la  teinture 
ou  de  l’extrait.  L’énergie  de  l’extrait  est  variable  et  l’on  a observé  des 
cas  de  mort  à la  suite  de  l’administration  de  deux  grains  (10  centigr.) 
d’extrait,  dosemaxima  signalée  par  la  Pharmacopée  anglaise.  La  tein- 
ture d’aconit  sera  également  donnée  à de  fai l>les  doses,  attendu  qu’il 
est  difficile  d’en  arrêter  les  effets,  une  fois  qu’une  trop  forte  dose  a été 
administrée.  Au  lieu  d’une  forte  dose,  donnée  en  une  fois,  il  vaut 
mieux  fractionner  et  donner,  par  exemple,  une  goutte  de  teinture  dans 
un  peu  d’eau,  sauf  à répéter  cette  dose  de  quart  d’heure  en  quart 
d’heure  ou  de  demi-heure  en  demi  heure,  jusqu’à  effet  sur  le  pouls; 
pour  maintenir  l’effet  obtenu,  on  peut  répéter  ensuite  la  dose  d’heure 
en  heure  ou  de  deux  en  deux  heures,  selon  les  nécessités  du  cas. 

Staphisagriœ  semina , B.  P.;  Staphisagria,  U.  S.  P. 

Semences  de  Staphisaigre  (Delphinium  staphisagria). 

Caractères.  — Semences  triangulaires  ou  quadrangulaires,  arquées, 
d’un  brun  foncé  à l’état  frais,  devenant  grisâtres  après  quelque  temps. 
Écorce  ridée,  marquée  de  creux  profonds;  noyau  tendre,  blanc,  hui- 
leux. Odeur  peu  appréciable,  saveur  nauséeuse,  amère  et  très  âcre. 

Composition.  — Elles  renferment  plusieurs  alcaloïdes,  dont  les  plus 
importants  sont  la  delphinine  et  la  staphisagrine. 

Action.  — La  staphisagrine  paralyse  les  nerfs  moteurs  chez  la  gre- 
nouille, à la  façon  du  curare;  elle  tue  les  mammifères  par  paralysie 
de  la  respiration,  sans  produire  de  convulsions  préalables. 

L’action  de  la  delphinine  ressemble  à celle  de  l’aconitine  sous  plu- 
sieurs rapports  : ralentissement  du  pouls  et  de  la  respiration,  paralysie 
de  la  moelle  épinière  et  mort  par  asphyxie.  La  delphinine  excite  le 
centre  bulbaire  du  pneumogastrique,  ainsi  que  le  centre  accélérateur 
du  cœur.  Elle  ralentit  la  respiration,  probablement  par  son  action 
sur  les  nerfs  d’arrêt  du  pneumogastrique,  car,  si  on  coupe  le  pneu- 
mogastrique, la  respiration  est  accélérée,  vraisemblablement  par 
suite  d’une  excitation  du  centre  respiratoire  de  la  moelle  épinière. 
A une  période  plus  avancée  de  l’empoisonnement,  la  delphinine  para- 
lyse les  terminaisons  cardiaques  du  nerf  vague,  ainsi  que  le  muscle 
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cardiaque  lui-même  La  delphinine  est  à même  d’enrayer  l’arrêt  du 
cœur,  provoqué  par  l’administration  de  la  muscarine  et  de  la  digita- 
line (Bœhm).  Par  l’action  déprimante  qu’elle  exerce  sur  la  moelle 
épinière,  elle  arrête  les  convulsions  de  la  strychnine. 

B.  P.  Préparation. 

Unguentum  Staphisagriœ.  Semences  de  staphisaigre,  1,  macérées  dans  du  lard  benzoaté,  2, 
pendant  deux  heures,  puis  passées. 

Usages.  — L’onguent  de  staphisaigre  sert  détruire  les  poux. 

U.  S.  P.  Pulsatilla.  Pulsatille.  — On  emploie  l’herbe  de  YAnemone 
pulsatilla  de  YAnemone  pratensis  et  YAnemone  païens  var.  Nutlaliana, 
cueillie  aussitôt  après  la  floraison. 

Il  convient  de  conserver  l’herbe  avec  soin  et  de  ne  plus  l’employer 
après  une  année. 

Caractères.  — Feuilles  radicales  pëtiolées,  à limbe  tripinné  dont  les 
divisions  sont  découpées  en  segments  étroits,  linéaires  et  couverts  de 
poils  soyeux.  Elles  apparaissent  après  les  fleurs  qui  sont  grandes, 
pourpres.  Saveur  âcre. 

Dose.  — 10  à 30  centigr. 

Composition.  — On  obtient  par  distillation  delà  plante  fraîche,  un 
principe  âcre,  huileux,  d’une  saveur  brûlante,  poivrée.  Un  principe 
analogue  est  renfermé  dans  le  Ranunculus  bulbosus,  le  R.  flammula  et 
le  R.  sceleratus.  Après  quelque  temps,  cette  huile  se  dédouble  en  acide 
anémonique  et  en  anémonine. 

Action.  — Cette  huile  jouit  de  propriétés  vésicantes.  L'acide  anémo- 
nique paraît  être  inerte.  Injectée  sous  la  peau,  Y anémonine  produit  par- 
fois de  l’inflammation  et  de  la  gangrène;  ingérée  par  la  bouche,  elle 
détermine  de  la  diarrhée  et  des  vomissements.  On  ignore  si  ces  phéno- 
mènes sont  dus  à l’anémonine  elle-même  ou  à quelque  impureté. 
L’anémonine  exerce  une  action  déprimante  sur  la  circulation,  la  respi- 
ration et  la  moelle  épinière. Elle  ressemble  à l’aconitine  sous  ce  rapport. 
Le  pouls  est  lent  et  faible,  la  respiration  ralentie,  il  survient  du  refroi- 
dissement et  de  la  paralysie,  d’abord  des  extrémités  inférieures,  ensuite 
des  membres  supérieurs,  de  la  dyspnée  et  finalement  la  mort  arrive, 
sans  convulsions  préalables.  L’empoisonnement  par  l’extrait  de  pulsa- 
tille est  toujours  suivi  de  convulsions.  Si  l’anémonine  ne  produit  pas 
de  convulsions  c’est  apparemment  parce  qu’elle  paralyse  les  centres 
moteurs  du  cerveau.  Elle  ne  paralyse  ni  les  muscles  ni  les  nerfs 
moteurs  de  la  grenouille, 
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Usages.  — On  a attribué  à la  pulsatille  des  vertus  (Uaphor étiques  et 
emménagogues,e t on  l’a  employée  dans  l’aménorrhée,  la  dysménorrhée, 
le  catarrhe  des  muqueuses,  la  bronchite  et  l’asthme. 

Adonis  vernalis. 

Composition.  — Elle  renferme  un  glucoside,  l’adonidine. 

Action.  — L’adonidine  agit  sur  le  cœur  tout  comme  la  digitaline; 
seulement  son  action  est  beaucoup  plus  énergique  et  ne  s’accumule  pas. 
L’adonidine  paraît  être  dix  fois  plus  énergique  que  la  digitoxine. 

Usages.  — Les  indications  de  l’adonis  sont  les  mêmes  que  celles  de 
la  digitale;  l’adonis  réussit  parfois,  alors  que  la  digitale  est  impuis- 
sante. 

Cependant  la  digitale  est  plus  efficace  dans  les  affections  organiques 
du  cœur;  il  ne  faut  recourir  alors  à l’adonis  que  lorsque  la  digitale 
n’exerce  plus  d’action  (Nothnagel).  D’après  Bubnoff,  l’administration 
de  l’adonis  serait  plus  souvent  suivie  de  vomissements  et  de  diarrhée, 
que  celle  de  la  digitale. 

Administration.  — Infusion  de  racine  d’adonis  (I  à 4 grammes  dans 
200  grammes  d’eau),  à prendre  par  cuillers  à soupe  (15  grammes),  de 
de  deux  en  deux  heures. 

Cimicifugæ  Rhizoma,  P.  B.  Cimicifuga,  U.  S.  P.  Actée. 

On  emploie  en  médecine  le  rhizome  de  Cimicifuga  racemosa  (Actea 
racemosa). 

Caractères. — Le  rhizome  est  dur,  long  de  5 à 15  centimètres, 
épais  de  1 à 2 centimètres,  de  forme  cylindrique  aplatie,  il  offre  à sa 
face  supérieure  les  restes  de  nombreux  rameaux  aériens,  et  à sa  face 
inférieure  des  racines  nombreuses,  filiformes,  cassantes,  qui  font  plus 
ou  moins  défaut  sur  les  spécimens  que  l’on  rencontre  dans  le  com- 
merce. Il  est  coloré  en  brun  foncé;  son  odeur  est  peu  marquée;  sa 
saveur  est  amère  et  légèrement  âcre.  Cassure  nette.  Sur  une  coupe 
transversale,  les  racines  offrent,  au  centre,  une  moelle  blanchâtre, 
entourée  de  nombreux  faisceaux  ligneux  irrégulièrement  disposés  en 
croix  ou  en  étoile.  L’infusion  du  rhizome  noircit  par  l’addition  d’un 
sel  ferrique. 

B.  et  U.  S.  P.  Préparations  officinales. 


Dose. 

Extractum  Cimicifugæ  Liquidum 3 à 30  gouttes. 

Tinctura  Cimicifugæ 15  à 60  gouttes. 


Composition.  — Le  rhizome  frais  contient  une  huile  volatile,  une 
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résine  et  une  substance  amère  neutre,  mais  on  ignore  auquel  de  ces 
trois  principes  sont  dues  les  propriétés  de  la  plante. 

Action. — A haute  dose,  nausées,  vomissements,  dépression  des 
forces,  céphalalgie,  ivresse.  L’action  sur  le  cœur  est  analogue  à celle 
de  la  digitale,  mais  beaucoup  plus  faible. 

Usages.  — Cette  plante  est  employée  comme  stomachique  et  tonique 
cardiaque  dans  certains  cas  de  faiblesse  du  cœur.  On  y a eu  également 
recours  dans  la  chorée,  le  rhumatisme,  la  céphalalgie  et  les  névralgies. 
Ce  médicament  rend  des  services  réels,  comme  expectorant,  dans  la 
bronchite  aiguë  et  chronique,  et  dans  la  phtisie  pulmonaire.  L 'aclea 
racemosa  a eu,  pendant  quelque  temps,  grande  réputation  comme 
curatif  du  rhumatisme  articulaire.  L’expérience  n’a  pas  confirmé  ces 
premiers  résultats. 

Podophylli  Rhizona,  B.  P.;  Podophyllum,  U.  S.  P. 

Racine  de  Podophylle. 

On  emploie  en  médecine  le  rhizome  sec  et  les  radicules  du  Podo- 
phyllum peltatum , plante  de  l’Amérique  du  Nord. 


Fig.  177.  — Podophylle. 


Caractères.  — Fragments  de  longueur  variable,  épais  d’un  demi- 
centimètre  environ,  d’un  rouge-brun  foncé  à l’extérieur,  blancs  en 
dedans,  à cassure  nette.  Le  rhizome  présente,  de  distance  à distance, 
des  rendements  d’où  parlent  un  certain  nombre  de  radicules  d’un  brun 
pâle.  Ces  radicules  cassent  avec  la  plus  grande  facilité,  en  laissant, 
sur  les  nodosités  dont  la  racine  est  parsemée,  de  petites  taches  blan- 
ches arrondies,  qui,  permettent  de  distinguer  le  podophylle  des  autres 
racines. 

Propriétés  et  composition.  — Les  principes  actifs  les  plus  importants 
sont  : la  podophylline,  substance  résineuse  et  la  berbérine,  alcaloïde 
jaune,  ayant  peu  de  propriétés  physiologiques. 


PRÉPARATION  OFFICINALES  DE  PODOPHYLLE. 

B.  P.  Dose  U.  S.  P.  Dose. 

Podophylli  Résina  ....  1 à 5 centigr.  Uesina  Podophylli 1 à 3 centigr. 

Abstraction  « 30  à 60  centigr. 

Extraction  « 6 à 20  centigr. 

Extractum  « lluidum  . . 30  à 90  centigr. 
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Podophylli  Résina,  B.  P.;  Résina  Podopliylli,  U.  S.  P. 

Bésine  de  Podophylle.  Podophylline.  Podophyllin. 

Préparation.  — On  prépare  la  résine  de  podophylle,  en  traitant  la 
racine  par  l’alcool,  que  l’on  chasse  ensuite  par  distillation  : la  résine, 
en  dissolution  dans  le  résidu,  est  alors  précipitée  par  l’eau,  acidulée 
d’acide  chlorhydrique.  Comme  elle  est  constituée  en  majeure  partie 
d’un  acide  gras  et  résineux,  celte  résine  précipite  plus  facilement  dans 
l’eau  acidulée  que  dans  l’eau  pure.  En  terminant,  on  la  lave  et  on  la 
sèche. 

Caractères  et  composition.  — Poudre  amorphe,  d’une  couleur  pâle 
brune  verdâtre,  soluble  dans  l’ammoniaque  et  dans  l’alcool  rectifié, 
d’où  on  peut  la  précipiter  respectivement  par  l’addition  d’acide  et 
d’eau;  presqu’entièrcment  soluble  dans  l’éther  pur.  L’acide  gras  rési- 
neux qui  entre,  pour  une  large  mesure,  dans  sa  composition,  n’a  pas 
de  propriétés  physiologiques  bien  marquées.  Elle  renferme  encore 
deux  autres  principes,  la  podophyllotoxine  qui  est  très  active  et  la  picro- 
podophylline,  qui  l’est  beaucoup  moins. 

Dose.  — 1 â 3 centigrammes. 


Préparations. 


Tinctura  Podophylli, 


DOSE. 

1 à 2 grammes. 


Action  physiologique.  — La  résine  de  podophylle  est  un  purgatif 
drastique,  qui  active  les  sécrétions  intestinale  et  biliaire.  Elle  agit  sur 
l’intestin  aussi  bien  lorsqu’on  l’injecte  sous  la  peau  que  lorsqu’on  la 
donne  par  la  bouche.  De  même  que  beaucoup  d’autres  stimulants  hépa- 
tiques, le  podophyllin  active  moins  la  sécrétion  de  la  bile,  lorsqu’il 
détermine  une  action  purgative  (p.  462). 

Usages.  — On  emploie  le  podophyllin  dans  l’état  bilieux  avec  selles 
noirâtres  (Ringer).  Quand  les  selles  sont  décolorées,  il  vaut  mieux 
recourir  aux  pilules  mercurielles.  On  associe  souvent  le  podophyllin  à 
d’autres  purgatifs,  tels  que  la  coloquinte,  l’aloës  ou  la  rhubarbe. 
Il  rend  service  dans  le  cas  de  congestion  biliaire  et  d’engorgement 
de  la  circulation  de  la  veine-porte,  dans  le  cas  de  fièvre  intermit- 
tente avec  congestion  hépatique,  et  dans  l’état  bilieux  accompagné 
de  céphalalgie.  Son  action  est  incertaine  et  il  cause  souvent  des  coli- 
ques. 

Le  podophyllin  est  irritant;  manié  sans  les  précautions  voulues,  il 
détermine  aisément  de  la  conjonctivite. 
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U.  S.  P.  Hydrastis.  Hydraste  du  Canada.  Sceau  d’or. 

On  emploie  en  médecine  le  rhizome  et  les  radicules  de  177 ydrastis 
canadensis. 

Caractères.  — Rhizome  long  de  4 et  épais  de  1/2  centimètre  environ, 
arqué,  muni  de  tiges  courtes,  légèrement  annelé  et  ridé  dans  le  sens 
de  sa  longueur;  sa  couleur  est  jaune-grisâtre.  Cassure  courte,  rouge- 
jaune.  Ecorce  épaisse,  larges  rayons  médullaires,  moelle  épaisse. 
Radicules  minces,  faciles  à casser,  munies  d’une  écorce  épaisse  jaune, 
et  d’un  axe  fibreux  plus  ou  moins  quadrangulaire.  Odeur  peu  accen- 
tuée; saveur  amère. 


U.  S.  P.  Préparations  officinales. 


Extractum  Hydratis  Fluidum 1 à 3 grammes. 

Tinctura  Hydrastis 3 à 8 grammes. 


Composition.  — L’hydrastis  renferme  un  alcaloïde  jaunâtre,  amer, 
la  berbérine  ; un  alcaloïde  incolore,  également  amer,  Vhydrasline , puis 
un  troisième  alcaloïde  et  une  huile  volatile,  non  encore  isolée. 

Usages.  — L’hydraste  répond  aux  mêmes  indications  que  les  amers 
ordinaires. 

D’après  le  professeur  Rutherford,  la  substance  résineuse  contenue 
dans  la  racine  d’hydrastis  serait  un  stimulant  hépatique  de  moyenne 
énergie.  11  ne  faut  pas  confondre  cette  substance,  qui  est  également 
connue  sous  le  nom  d 'hydrastine,  avec  l’alcaloïde.  Elle  est  composée 
d’hydrastine,  de  berbérine  et  de  matières  résineuses,  en  proportions 
variables.  L’hydrastine,  l’alcaloïde,  paraît  jouir  de  propriétés  anti- 
périodiques  et  déterminer  des  bourdonnements  d’oreilles,  comme  la 
quinine. 

MAGNOLIACÉES. 

R.  P.  Anisi  Stellati  Fructus;  U.  S.  P.  Illicium. 

Semences  d’anis  étoilé  ( Illicium  anisatum) . Chine. 

Caractères.  — Le  fruit  de  l’Illicium  anisatum  est  composé  de  huit 
carpelles  ligneux,  d’une  couleur  brunâtre,  rangés  en  étoile  autour 
d’un  axe  central  et  renfermant  chacun  une  graine  huileuse,  de  saveur 
aromatique. 

Composition.  — 11  contient  une  huile  volatile  de  composition  ana- 
logue à celle  de  l’an is  vert. 

Oleum  anisi.  — Huile  essentielle  obtenue  par  la  distillation  de  l’anis 
vert,  en  Europe,  de  l’anis  étoilé,  en  Chine. 
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MÊNISPERMACÉES. 

U.  S.  P.  Menispermum. 

Rhizome  et  radicules  du  Menispermum  canadense. 

Caractères.  — Rhizome  long  de  plusieurs  pieds,  épais  de  6 milli- 
métrés, d’une  couleur  jaune-brunâtre  ou  brunâtre,  parcouru  dans  le 
sens  de  sa  longueur  par  des  rides  étroites  et  parsemé  de  nombreuses 
radicules  minces  et  cassantes. 

Dose.  — 25  centigrammes  à 1 gramme  en  infusion. 

Composition.  — Il  contient  de  faibles  quantités  de  berbérine  et  en 
outre  un  alcaloïde  incolore. 

Usages.  — C'est  un  tonique  amer,  qui  sert  parfois  de  succédané  à 
la  salsepareille. 

Calumbœ  radix.  Racine  de  Colombo. 

On  emploie  en  médecine  la  racine,  séchée  et  coupée  en  morceaux, 
de  Iateorrhiza  Colombo  (Coccxdus  palmatus),  arbuste  qui  croît  dans 
les  forêts  de  l’Afrique  orientale. 

Caractères.  — Rondelles  aplaties,  circulaires  ou  ovales,  de  5 centi- 
mètres environ  de  diamètre,  épaisses  de  4 à 8 millimètres,  moins  dures 
et  moins  épaisses  vers  le  centre,  affectant  ainsi  la  forme  de  disques 
bi-concaves,  d’une  couleur  grise-jaunâtre.  Saveur  amère. 

Composition.  — Le  columbo  contient  trois  substances  amères  : un 
principe  neutre,  la  colombine,  un  alcaloïde  jaune,  la  berbérine  et  Y acide 
colombique. 

Il  renferme  en  outre  une  grande  quantité  d’amidon,  qui  se  dissout 
dans  l’eau  chaude  : aussi  la  décoction  de  Colombo  noircit-elle  par 
l’addition  d'iode.  Afin  de  laisser  de  côté  l’amidon,  qui  pourrait  ame- 
ner des  décompositions,  surtout  par  un  temps  chaud,  on  fait  géné- 
ralement macérer  le  columbo  dans  l’eau  froide,  pour  en  retirer  les 
principes  amers.  Le  columbo  ne  contient  pas  de  tannin  et  peut  en 
conséquence  être  associé  au  perchlorure  de  fer. 


Fig.  178.  — Columbo. 
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PRÉPARATIONS. 


B.  P. 

Eætractum  Calumbae. 

Infusum  Calumbae  (30  gr.  dans  1/2  litre). 
Tinctura  Calumbae. 


U.  S.  P. 

Extractum  Calumbae  Fluidum. 
Tinctura  Calumbæ. 


Dose. 

10  à 50  centigr  et  davantage. 
30  a 60  grammes. 

50  centigr.  à 3 gr. 

1 à 2 grammes. 

5 à 15  - 


Action.  — Le  Colombo  est  un  tonique  stomachique  amer. 

Ni  la  berbérine,  ni  la  colombine  n’ont  une  action  physiologique 
bien  accusée.  A la  dose  de  8 centigrammes  en  injection  sous-cutanée, 
la  berbérine  tue  les  lapins,  avec  symptômes  de  prostration  et  chûte  de 
la  température,  tandis  qu’administrée  par  la  bouche,  à dose  huit  fois 
plus  forte,  elle  n’exerce  pas  la  moindre  action.  Une  dose  de  90  centi- 
grammes de  berbérine  ne  produit  qu’un  peu  de  diarrhée  avec  quel- 
ques coliques.  Cette  substance  paraît  produire  des  contractions  de  l’in- 
testin et  de  la  rate,  et  abaisser  le  pouvoir  oxydant  du  sang.  L’action  de 
la  colombine  est  encore  plus  faible.  A faible  dose,  elle  paraît  élever  la 
pression  sanguine,  à la  façon  des  amers  en  général;  à haute  dose,  elle 
abaisse  la  pression  du  sang. 

Usages.  — Comme  tonique  amer , le  Colombo  est  utile  dans  la  dys- 
pepsie atonique  et  la  débilité  des  organes  digestifs.  Il  paraît  jouir  de 
propriétés  calmantes;  aussi  l’administre-t-on  dans  le  cas  d’irritation 
de  l’estomac.  On  l’emploie  souvent  en  combinaison  avec  le  fer,  spécia- 
lement sous  la  forme  de  macéré.  Il  présente,  avec  le  quassia,  sur  les 
autres  amers,  l’avantage  de  ne  pas  renfermer  de  tannin  et  de  ne  pas 
former  d’encre  avec  les  composés  de  fer. 

On  l’emploie  aussi,  comme  tonique  général,  en  combinaison  avec 
les  acides  ou  les  alcalis,  pendant  la  convalescence  de  certaines  mala- 
dies fébriles. 

Pareiræ  Badix,  B.  P.  Pareira,  U.  S.  P.  Racine  de  Pareira.  — 
C’est  la  racine  séchée  du  Chondodendron  Tomentosum,  qui  croît  au 
Brésil. 

Caractères.  — Fragments  plus  ou  moins  cylindriques,  épais  de  3 à 
6 centimètres,  longs  d’un  décimètre  et  davantage;  l’écorce  en  est  gris- 
brunâtre,  et  le  bois  gris-jaune;  sa  coupe  transversale  présente  de 
nombreux  cercles  irrégulièrement  concentriques,  traversés  par  des 
lignes  radiées. 

Composition.  — Elle  renferme  un  alcaloïde,  la  pélosine  ou  buxine, 
qui  semble  identique  à la  berbérine. 
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PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Decoctum  Pareirœ  (80  gr.  par  demi-litre).  30  à 60  grammes. 

Extractum  Pareirœ 50  centigr.  à 1 gr. 

Extractum  Pareirœ  Liquidum  ...  2 à 8 grammes. 

U.  S.  P. 

Extractum  Pareiræ  Fluidum 3 gr.  75  à 7 gr.  50  centigr. 

Action  physiologique  et  usages.  — C’est  un  tonique  amer,  qui  est  sur- 
tout employé  comme  stimulant  de  la  muqueuse  génito-urinaire,  dans 
le  catarrhe  chronique  de  la  vessie.  On  l’administre  généralement  sous 
la  forme  de  décoction  ou  d’extrait  fiuide,  associé  à un  acide  ou  à un 
alcali,  d’après  les  caractères  de  l’urine. 

U.  S.  P . Picroloxinum.  Picrotoxine.  C9Hi0O4.  C’est  un  principe  neutre 
que  l’on  retire  des  semences  de  l’Anamirta  paniculata. 

Caractères.  — Elle  cristallise  en  prismes  incolores,  brillants,  trans- 
parents, inaltérables  à l’air,  inodores,  excessivement  amers,  de  réaction 
neutre.  Chauffés  à 200°  C.  ils  tondent  en  un  liquide  jaune  ; chauffés 
sur  une  lame  de  platine,  ils  se  carbonisent  et  finissent  par  disparaître 
entièrement. 

L’acide  sulfurique  concentré  dissout  la  picrotoxine,  en  prenant  une 
coloration  jaune  d’or,  qui  tourne  au  rouge-violet  par  l’addition  d’un 
fragment  de  bichromate  de  potassium.  Mélangée  à trois  fois  son  poids, 
de  nitrate  de  potassium,  humectée  d’acide  sulfurique  et  traitée  par 
un  excès  de  solution  concentrée  de  soude  caustique,  la  picrotoxine 
prend,  pour  un  moment,  une  coloration  rouge-brique.  La  solution 
aqueuse  ne  subit  aucune  modification  de  la  part  des  solulions  des  sels 
de  mercure  ou  de  platine,  ni  de  la  part  de  l’acide  tannique,  de  l’iodure 
de  potassium  et  de  mercure,  etc.  (réaction  des  alcaloïdes). 

Action.  — La  picrotoxine  stimule  tous  les  centres  moteurs  et  inhibitifs 
de  la  moelle  allongée,  surtout  le  centre  respiratoire  et  le  centre  du  pneu- 
mogastrique. 

Elle  irrite  également  les  centres  moteurs,  cérébraux,  bulbaire  et  spi- 
naux, et  elle  détermine  chez  tous  les  vertébrés  des  spasmes  épilepti- 
formes, parfois  marqués  d’une  certaine  coordination  fonctionnelle  : 
mouvements  de  rotation,  mouvements  de  recul,  mouvements  en  ma- 
nège, mouvements  rotatoires  autour  du  grand  axe  du  corps.  La  tempé- 
rature subit  une  certaine  élévation. 

Usages.  — On  l’emploie  en  onguent  (50  centigr.  pour  30  grammes 
d’axonge)  dans  la  teigne  et  la  pédiculose  du  cuir  chevelu.  Il  importe  de 
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ne  recourir  qu’avec  prudence  à l’application  de  cette  pommade,  qui 
a déjà  déterminé  des  convulsions  suivies  de  mort.  A la  dose  de  1/2  à 
1 milligr.  la  picrotoxine  est  utile  contre  les  sueurs  des  phtisiques. 

U.  S.  P.  Caulophyllum.  Cohosh  bleu.  — Rhizome  du  Caulophvllum 
thalictroides. 

Caractères.  — Rhizome  long  de  10  centim.,  épais  de  6 à 10  millim., 
recourbé,  recouvert,  à sa  surface  supérieure,  de  cicatrices  concaves 
et  de  petites  branches,  courtes,  noueuses;  brunâtre  au  dehors,  blan- 
châtre en  dedans,  flexible  et  ligneux;  radicelles  nombreuses,  longues 
de  10  centim.,  épaisses  de  1 millim.;  presqu’inodore,  d’une  saveur 
douceâtre,  quelque  peu  âcre  et  amère. 

Dose.  — 5 à 30  cenligr.  en  infusion. 

Composition.  — II  contient  de  la  saponine  et  des  résines. 

Usages.  — Le  cohosh  a été  vanté  comme  diurétique,  antispasmo- 
dique et  emménagogue. 

PAPAVÉRACÉES. 

B.  P.  Papaveris  Capsulœ.  Capsules  de  Pavot.  — Ce  sont  les  capsules, 
à peu  près  mûres,  du  pavot  blanc,  Papaver  somniferum,  cultivé  en 
Angleterre. 


Fig.  179.  — Capaule  de  pavot. 

Caractères.  — Capsules  sphériques,  de  6 à 10  cm.  de  diam.,  portant 
à leur  pôle  supérieur  un  disque  stigmatique,  sessile,  étoilé;  ce  carac- 
tère permet  de  les  distinguer  des  fruits  de  la  coloquinte  et  du  bélou. 


PRÉPARATIONS. 

B.  B.  Dose. 

Decoctum  Papaveris  (60  gr.  mis  à bouillir  pendant  10  minutes  dans 

800  gr.  d’eau;  filtrez  et  faites  un  décocté  d'un  1/2  litre)  pour  fomentations. 

Extraction  Papaveris 10  à 30  centigr. 

Syrupus  Papaveris . 4 à 30  gr. 
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Composition.  — Les  capsules  de  pavot  blanc  renferment  une  petite 
quantité  de  morphine  (elles  en  renferment  plus  avant  qu’après  la 
maturité  complète),  de  l’acide  méconique  et  de  très  petites  quantités  de 
papavérine  et  de  papavérosine. 

Action  et  usages.  — Leur  action  est  analogue  à celle  de  l’opium, 
mais  bien  moins  énergique  et  beaucoup  plus  incertaine.  On  donne  le 
sirop  de  pavot  blanc  aux  enfants,  mais  il  vaut  mieux  éviter  cette  pré- 
paration, eu  égard  aux  variations  de  sa  composition,  et  à l’intolérance 
des  enfants  vis-à-vis  des  préparations  opiacées  La  décoction  est  usitée 
comme  calmant,  en  fomentations. 

Opium,  B.  et  U.  S.  P.  Opium.  — Suc  épaissi  tiré  des  capsules  du 
papaver  somniferum,  cultivé  en  Asie  mineure. 

Préparation.  — On  incise  ou  on  gratte  profondément  les  capsules 
avant  leur  maturité  : il  s’en  écoule  alors  un  liquide  laiteux,  qui 
s’épaissit  rapidement  à l’air;  on  détache  les  larmes  d’opium  ainsi 
obtenues  et  on  en  fait  des  pains.  Ceux-ci  ne  peuvent  être  préparés 
qu’avec  les  larmes  du  jus  épaissi  qui  s’écoule  des  incisions  : il  faut 
donc  qu’en  cassant  ces  pains,  on  obtienne  une  surface  irrégulière  qui, 
promenée  ,sur  une  feuille  de  papier,  y dessine  des  raies  interrompues 
d’un  brun  pâle.  On  a parfois  recours  à des  extraits  végétaux  pour 
falsifier  l’opium  : la  cassure  est  alors  plus  égale  et  elle  dessine  sur  le 
papier  des  lignes  plus  ou  moins  régulières. 

Caractères.  — Blocs  ou  pains  irréguliers,  dont  le  poids  varie  de 
100  grammes  à 1 kilogramme;  ils  sont  d’ordinaire  enveloppés  de  frag- 
ments de  feuilles  de  pavots  et  recouverts  de  fruits  d’une  espèce  rumex; 
quand  ils  sont  frais,  ils  ont  une  consistance  pâteuse,  et  présentent,  à 
la  cassure,  une  surface  irrégulière,  un  peu  humide,  d’un  brun  marron, 
qui  devient  brillante  quand  on  la  frotte  avec  les  doigts;  odeur  vireuse 
et  saveur  amère. 

L’opium  doit  renfermer  10  p.100  de  morphine. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Codéina 2 à 12  centigr. 

Confectio  Opii  (pulv.  Opii  comp.  12  gr.  ; sirop,  30  gr.)  1 p. 

pour  40  30  h 125  centigr. 

Emplastrum  Opii  (prép.  avec  de  l'empl.  résineux)  1 pour  10.  Usage  ext. 

Enema  Opii  : 2 gr.  de  teinture  pour  60  gr.  de  mucilage  d’ami- 
don. 

Extractum  Opii. 1 à 15  centigr.  et  davantage. 

Extraotum  opii  Liquidum....  environ  130  centigr.  sur  30  gr.  4 à 40  gouttes  et  davantage. 
Injectio  Morphinæ  Hypodermica  ....  5 centigr.  d'acétate  dans 
10  gouttes  d’eau. 
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B.  P. 


Préparations. 


Linimentum  Opii  (Laudanum,  1 ; Liniment  au  savon,  1.) 

Morphinæ  Acetas 

Morphinæ  Acetatis  Liquor.  . . 2b  centigr.  d'acétato  pour  30  gr. 

d’eau 

Morphinæ  Bimeconatis  Liquor.  ...  30  centigr.  do  biméconate 

sur  30  gr  

Morphinæ  Hydrochloras 

Morphinæ  Ilydrochloratis  Liquor  : 2b  centigr.  du  sel  sur  30 

Morphinæ  Sulphas 

Pilulu  Ipecacuanhæ  cum  Scillâ  : 1 p.  sur  23  environ.  . 

Pilula  Plurribi  cum  Opio  : 1 p.  pour  8 

Pilula  Saponis  Composüa  j , r 

(Opium  1 ; savon  dur  4;  eau)  | : 1 P’  Pour  6 onviron  • 

Pulvis  Cretæ  Aromaticus  cum  Opio  : 1 p.  pour  40 
Pulvis  Ipecacuanhæ  Compositus  : 1 p.  pour  10  . . . 
Suppositoria  Plumbi  Composita  : 5 centigr.  par  suppositoire. 

Pulvis  Opii  Compositus  : 1 p.  pour  10 

Tinctura  Camphorae  Composita  10  centigr.  sur  30  gr. 
Tinctura  Opii  (Laudanum)  : 2 gr.  sur  30  gr.  environ  . . 
Tinctura  Opii  Ammoniata  : 30  centigr.  sur  30  gr  . . 

Trochisci  Opii  : 6 milligr.  d’extrait  dans  chaque  pastille 
Unguentum  Gallæ  cum  Opii  : 2 gr.  sur  30  gr.  d’onguent  . 
Vinum  Opii  : 130  centigr.  sur  30  gr.  environ  .... 


Dose. 

b milligr.  à 3 centigr. 

10  à 60  gouttes. 

b h 40  gouttes, 
b milligr.  à 3 centigr. 

10  à 60  gouttes, 
b miligr.  à 3 centigr. 

30  à 60  centigr. 

2b  à bO  centigr. 

20  à 30  centigr. 

60  centigr.  à 4 gr. 

30  à 90  centigr. 

10  à 30  centigr. 
lb  à 80  gouttes. 

4 à 40  gouttes  et  davantage. 
2 à 4 grammes. 

1 à 4. 

Usage  externe. 

4 à 40  gouttes  et  davantage. 


B.  P.  Pulvis  Kino  Compositus.  Poudre  de  Kino  composée  : Kine  3 3/4  ; opium,  1/4  ; 
écorce  de  cannelle,  1. 

B.  P.  Pulvis  Opii  Compositus.  Poudre  d’opium  composée  : opium,  1 1/2;  poivre  noir,  2 ; 
gingembre,  5 ; semences  de  carvi,  6 ; gomme  adraganthe,  1/2. 

B.  P.  Tinctura  Camphorae  Composita.  Teinture  de  camphre  composée.  Elixir  parégo- 
rique anglais  : opium  2b0  centigr.  ; acide  benzoïque,  2b0  centigr.  ; camphre,  180  centigr.  ; huile 
d’anis,  2 grammes  ; alcool  rectifié,  1/2  litre. 

B.  P.  Tinctura  Opii  Ammoniata.  Teinture  d'opium  ammoniacale  (Elixir  parégorique 
écossais)  : opium,  en  poudre  grossière,  6 gr.  ; safran,  11  gr.  ; acide  benzoïque,  11  gr.  ; huile 
d’anis,  4 gr.  ; ammoniaque  liquide  concentrée,  120  gr.  ; alcool  rectif.  480  gr. 

B.  P.  Pinum  Opii.  Vin  d'opium.  — Extrait  d’opium,  30  gr.  ; écorce  de  cannelle,  4 gr. 
60  centigr.  ; clous  de  girolle,  4 gr.  50  ccniigr.  ; sherry,  1/2  litre. 


U.  S.  P. 


PRÉPARATIONS. 


Dose. 


Extractum  Opii 

Emplustrum  Opii  (6  p.  pour  100). 
Troschisci  Glycyrrhizæ  et  Opii 
(2  milligr.  pur  tablette)  . . . 


3 à 6 centigr. 

Ces  médicaments  sont  préparés  à 
l’aide  de  l’extrait  d’opium. 


U.  S.  P.  Opii  pulvis.  Opium  en  poudre.  — Opium  séché  à une  tem- 
pérature inférieure  ù 85°  C.,  et  réduit  en  une  poudre  assez  fine. 

L’opium  en  poudre  ne  peut  contenir  moins  de  12,  ni  plus  de 
16  p.  100  de  morphine. 


PRÉPARATIONS. 

U.  S.  P.  Dose. 

Acetum  Opii  (gouttes  noires.  Black  Drop) 10  à 15gouttes. 

Opium  Denareotisatum là  13  centigr. 

Pilulæ  Opii  (opium  6 centigr.  ; savon  1 centigr.)  ....  Une  pilule. 

Pulvis  Ipecacuanhæ  et  Opii  (1  pour  10) 30  cent,  à 1 gr. 

Tinctura  » » 25  cent,  à 1 gr. 

Tinctura  Opii  6 gouttes. 

» » Camphorata 4 à lb  gouttes. 

« » Deodorata 6 gouttes. 

Vinum  Opii 6 gouttes. 

U.  S.  P.  Acetum  Opii.  Vinaigre  d’opium.  — Opium,  10  ; noix  muscade,  3 ; que  1 on  traite 


par  macération  dans  l’acide  acétique  dilué,  pour  filtrer  onsuite  et  faire  80  p.  de  liqueur;  puis 
on  ajoute  : sucre,  20. 
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XJ.  S.  P.  Opium  Denarcotisatum.  Opium  dénarcotisé  — Opium  auquel  on  enlève  la 
narcotine  et  autres  principes  odorants  par  de  l'éther  concentré,  et  auquel  on  ajoute  ensuite 
du  sucre  de  lait  en  quantité  suffisante  pour  faire  de  l'opium  renfermant  14  p.  100  de 
morphine. 

U.  S.  P.  T'inclura  Opii  Deodorata.  Teinture  d’opium  désodorisée.  — Macérez  opium, 
10,  dans  de  l’eau,  40,  évaporez  à 10,  agitez  dans  de  l'éther,  20,  décantez  et  évaporez  jusqu'à  ce 
que  tout  l'éther  se  soit  dissipé.  Mêlez  avec  de  l'eau,  50,  filtrez,  ajoutez  de  l'eau  q.  s.  p.  f.  80  et 
ajoutez  de  l’alcool,  20. 

U.  S.  P.  Tinctura  Ipecacuanhæ  et  Opii.  Teinture  d'opium  et  d’ipéca.— Teinture  inodore 
d'opium,  100;  évaporez  jusqu'à  85;  ajoutez  extrait  fluide  d'ipéca,  10,  filtrez,  et  ajoutez  de 
l'alcool  dilué  p.  f.  100. 

U.  S P.  Tinctura  Opii  Camphorata.  Teinture  camphrée  d' opium.—  Opium  en  poudre, 
4 ; acide  benzoïque,  4 ; camphre,  A ; huile  d'anis,  4;  glycérine,  40;  alcool  dilué  q.  s.  p.  f. 
1000. 

XJ.  S.  P.  Vinum  Opii.  Vin  d’opium.  — Opium  en  poudre,  10  ; cannelle,  1 ; clous  de  girofle, 
1 ; vin  blanc  fort  q.  s p.  f.  100. 

Composition  de  l’opium.  — Outre  les  parties  constituantes  ordinaires 
des  substances  d’origine  végétale  (mucilage,  albumine,  substances  pec- 
tiques,  graisses,  principes  volatils,  sucre,  sels  d’ammoniaque,  de  cal- 
cium et  de  magnésie),  l’opium  contient  dix-sept  ou  dix-huit  alcaloïdes, 
deux  substances  neutres  et  un  acide  spécial,  Y acide  méconique.  Les 
alcaloïdes  sont,  en  majeure  partie,  combinés  à l’acide  méconique  et  à 
l’acide  sulfurique,  mais  il  arrive  qu’ils  sont  libres.  Les  trois  alcaloïdes 
les  plus  importants  sont  la  morphine,  la  codéine  et  la  thébaïne.  Les 
autres  sont  : la  papavérine,  la  pseudomorphine  ou  oxymorphine,  la 
guoscopine,  la  codamine,  la  laudanine,  la  laudanosine,  la  méconidine, 
la  lanthopine,  la  protopine,  la  chryptopine,  la  narcotine,  l’oxynarco- 
tine,  l’hydroctarnine,  la  narcéine,  la  rhœadine.  Les  substances  neutres 
sont  : la  méconine  et  la  méconiasine.  Certains  de  ces  alcaloïdes  peu- 
ventêtre  considérés  comme  des  dérivés  de  la  morphine.  C’est  ainsi  que 
la  codéine  et  la  pseudomorphine  ou  oxymorphine  peuvent  être  prépa- 
rées d’une  manière  artificielle,  à l’aide  de  la  morphine. 

A côté  des  dérivés  de  la  morphine  que  l’on  rencontre  tout  faits  dans 
l’opium,  il  y a des  alcaloïdes  que  l’on  peut  obtenir  d’une  manière  arti- 
ficielle, à l’aide  de  la  morphine,  a)  par  l’addition  de  radicaux  alcooli- 
ques, b)  par  oxydation,  c)  par  déshydratation.  On  a donné  le  nom  de 
codéines  aux  alcaloïdes  que  l’on  obtient  par  l’addition  à la  morphine 
de  radicaux  alcooliques.  Ainsi,  la  codéthyline  résulte  de  l’introduc- 
tion de  l’éther  dans  la  morphine.  L’oxymorphine  et  l’oxydimorphine 
sont  des  produits  d’oxydation  de  la  morphine.  L’apomorphine  est  un 
produit  de  déshydratation. 

B.  P.  Acidum  Meconicum.  Acide  méconique.  H3C7H07.  C’est  un  acide 
que  l’on  retire  de  l’opium. 

Action.  — Elle  est  peu  appréciable.  Son  action  narcotique,  si  elle 
existe,  est  très  peu  marquée. 
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Caractères  et  Réactions.  — Cristaux  micacés,  presqu’incolores,  peu 
solubles  dans  l’eau,  solubles  dans  l’alcool.  Leur  solulion  aqueuse  a 
un  goût  très  prononcé,  et  une  réaction  fortement  acide;  elle  est  colo- 
rée en  rouge  par  la  solulion  neutre  de  perchlorure  de  fer.  Cette  colo- 
ration disparaît  par  l’addition  d’acide  chlorhydrique  concentré,  mais 
non  par  l’acide  dilué.  L’iode  et  l’iodure  de  potassium  ne  donnent  pas 
de  précipité  avec  la  solution  aqueuse  de  l’acide  méconique. 


U.  S.  P.  Morphina.  Morphine.  C17  H19  Az03,  H2O;  303. 

Caractères.  — Elle  se  présente  soit  en  cristaux  prismatiques  brillants, 
blancs  ou  incolores,  soit  en  poudre  cristalline.  Elle  est  inaltérable  à 
l’air,  d’une  saveur  amère,  de  réaction  alcaline.  Chauffée  sur  une  lame 
de  platine,  elle  déflagre,  se  carbonise  et  disparaît.  Elle  est  peu  soluble 
dans  l’eau  froide,  soluble  dans  300  p.  d’eau  bouillante,  dans  100  p. 
d’alcool  à 13°  C.,  dans  36  p.  d’alcool  bouillant,  dans  13  p.  d’alcool 
absolu  bouillant,  presqu’insoluble  dans  l’éther,  peu  soluble  dans  le 
chloroforme. 

Réactions.  — Elle  rougit  d’abord  et  jaunit  ensuite  par  l’addition 
d’acide  nitrique.  Avec  le  perchlorure  de  fer,  elle  donne  une  coloration 
bleue,  qui  devient  verte  par  un  excès  de  réactif,  et  qui  est  détruite  par 
les  acides  etparl’alcool,  maispasparles  alcalis.  Acidifiée  avec  de  l’acide 
acétique  ou  sulfurique,  la  morphine  en  solution  ne  précipite  plus  par 
l’addition  de  tannin. 

Impuretés.  — Autres  alcaloïdes.  En  ajoutant  une  partie  de  morphine 
à 20  parties  d’une  solution  incolore  de  soude  ou  de  potasse  caustique, 
on  doit  obtenir  une  solution  transparente,  incolore,  sans  résidu 
(absence  d’autres  alcaloïdes).  La  morphine  doit  former  une  solution 
incolore  avec  l’acide  sulfurique  concentré,  froid;  par  le  repos,  cette 
solution  ne  peut  se  colorer  que  d’une  légère  teinte  rouge;  par  l’addi- 
tion d’un  petit  cristal  de  bichromate  de  potassium,  elle  doit  prendre 
une  coloration  verte,  et  ne  pas  se  colorer  en  pourpre,  ni  en  violet 
(absence  de  strychnine,  de  brucine,  etc.) 

Morphinœ  Hydrochloras , B,  et  U.  S.  P.  Chlorhydrate  de  morphine. 
Cl7H(9Az03,  HCl,  3H20. 

Caractères  et  Réactions.  — Prismes  aciculaires  blancs,  légers, 
soyeux,  inaltérables  à l’air,  solubles  dans  l’eau  et  dans  l’alcool.  Leur 


B.  P.  Méconate  officinal. 

Liquor  Morphinœ  Bimeconatis 


Dose. 

5 à 40  gouttes. 
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solution  aqueuse  donne,  avec  le  nitrate  d’argent,  un  précipité  blanc, 
caillebotté  (HCl),  et  avec  la  potasse  caustique  un  précipité  blanc, 
soluble  dans  un  excès  de  réactif  (morphine).  Elle  donne  les  réactions 
de  la  morphine.  Chauffée  sur  une  feuille  de  platine,  le  chlorhydrate 
de  morphine  ne  laisse  pas  de  résidu  (absence  de  sels  inorganiques).  Il 
est  soluble  dans  24  p.  d’eau  à 15°  C. 

Préparation.  — Ajoutez  du  chlorure  de  calcium  à une  infusion  con- 
centrée d’opium,  décolorez  par  le  charbon  animal,  précipitez  la 
morphine  par  l’ammoniaque  et  neutralisez  avec  de  l’acide  chlorhy- 
drique. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Liquor  Morphines  Hydrochloratis.  Solution  à 1 p.  100 10  à 60  gouttes. 

Suppositoria  Morphines  3 centigr.  par  suppositoire 

» » cum  sapone  : 3 centigr.  par  suppositoire  . 

Tinctura  chloroformii  et  Morphines  : 6 centigr.  sur  30  gr.  ...  5 à 10  gouttes. 

Trochisci  Morphinœ  : 2 milligr.  par  tablette 1 à 4 » 

» » et  Ipecacuanhœ  : 2 milligr.  par  tablette ...  1 à 4 » 


Liquor  Morphines  Hydrochloratis.  Solution  rie  chlorhydrate  de  morphine  : ajoutez 
10  gouttes  d’IICl  dilué  et  8 gr.  d’alcool  rectifié  à 24  gr.  d’eau,  et  dissolvez  25  centigr.  de 
chlorhydrate  de  morphine  dans  ce  mélange. 

Tinctura  Chloroformii  et  Morphinœ.  Teinture  de  chloroforme  et  de  morphine.  — 
Dix  gouttes  de  cette  teinture  renferment  : 1 1/4  goutte  de  chloroforme,  1/3  goutte  d’éther, 
1 1/4  goutte  d'alcool  rectifié,  1 milligr.  3 do  morphine,  5/8  goutte  d’acide  cyanhydrique, 
1/80  goutte  d’essence  de  menthe  poivrée,  1 1/4  goutte  d’extrait  liquide  do  réglisse,  de  la  mé- 
lasse et  du  sirop. 


Morphinœ  Acetas , B.  P.  et  U.  S.  P.  Acétate  de  morphine.  C17H19 

Az30,  c2h4o2. 

Caractères  et  Réactions.  — Poudre  blanche,  d’une  faible  odeur 
d’acide  acétique,  soluble  dans  l’eau  et  dans  l’alcool,  donnant,  avec  la 
potasse  ou  la  soude  caustique,  un  précipité  de  morphine,  soluble  dans 
un  excès  de  réactif.  L’addition  d’acide  sulfurique  produit  un  déga- 
gement de  vapeurs  d’acide  acétique.  Fraîchement  préparée,  elle  se 
dissout  dans  12  p.  d’eau  à 15°  C. 

Préparation.  — On  dissout  dans  l’acide  acétique  et  on  laisse  cristal- 
liser la  morphine  que  l’on  obtient  en  précipitant  le  chlorhydrate  par 
l’ammoniaque. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Liquor  Morphinœ  Acetatis  : 25  centigr.  pour  30  gr.  60  gouttes. 

Injectio  Morphinœ  Hypodermica  : 5 centigr.  dans  10  gouttes  : 1 à 5 gouttes  et  davan- 
tage. 

Liquor  Morphinœ  Acetatis.  Solution  d’acétate  de  morphine  : même  mode  de  prépa- 
ration que  pour  le  chlorhydrate. 

Injeciio  Morphinœ  Hypodermica.  Injection  hypodermique  de  morphine.  On  dis- 
sout 6 grammes  de  chlorhydrate  de  morphine  dans  60  gr.  d’eau  distillée  chaude,  et  on  préci- 
pite la  morphine  de  cette  solution  en  ajoutant  do  l’ammoniaque  jusqu’à  ce  qu'elle  soit  alcaline. 
On  lave  et  filtre  le  morphine,  eton  la  dissout  dans  30  gr.  environ  d eau  distillée,  additionnée 
d'acide  acétique  et  légèrement  chauffée.  On  ajoute  alors  de  l'eau  distillée  en  quantité  suffi- 
sante pour  faire  60  grammes  de  liquide.  On  filtre  et  on  verse  dans  un  flacon  bien  bouché. 
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Morphinoe  Sulphas , B.  P.  et  U.  S.  P.  Sulfate  de  morphine  (CI7H19 
Az03)2H9S04,  5 aq. 

Caractères.  — Légers  cristaux  blancs,  soyeux,  inaltérables  à l’air, 
amers,  inodores,  solubles  dans  24  p.  d’eau,  à 15'’  G.  Les  réactions  sont 
celles  du  chlorhydrate,  avec  cette  différence  que  le  chlorure  de  barium 
donne,  avec  le  sulfate  de  morphine,  un  précipité  blanc,  insoluble  dans 
l’acide  chlorhydrique. 

Préparations.  (U.  S.  P.) 

Dose. 

Pulvis  Morphinoe  Compositus 65  centigr. 

Trochisci  Morphinoe  el  Ipecacuanhœ.  , 1 ou  2. 

U.  S.  P.  Pulvis  Morphinoe  Compositus.  Poudre  de  morphine  composée.  (Poudre 
de  Tully).  — Sulfate  de  morphine,  1;  camphre,  20;  réglisse,  20  ; carbonate  de  chaux,  20; 
alcool  q.  s.  pour  permettre  au  camphre  de  se  mélanger  intimement  aux  autres  ingrédients 

Apomorphinœ  Hydrochloras , B.  et  U.  S.  P.  Chlorhydrate  d'apomor- 
phine.  C17H]7Az02HC1;  303,  4.  — On  doit  conserver  ce  sel  dans  de 
petites  bouteilles  bien  bouchées,  à l’abri  de  la  lumière. 

Préparation.  — On  chauffe  la  morphine  ou  la  codéine,  dans  des  tubes 
scellés,  avec  de  l’acide  chlorhydrique  concentré. 

Caractères.  — Petits  cristaux  aciculaires,  grisâtres,  brillants,  deve- 
nant verts  à l’air  ou  à la  lumière,  inodores,  de  réaction  très  faiblement 
acide,  solubles  dans  7 parties  d’eau  et  dans  S0  parties  d’alcool.  Ces 
solutions  se  décomposent  et  verdissent  par  l’ébullition.  Le  carbonate 
de  sodium  y détermine  un  précipité  qui  devient  vert  par  le  repos  et 
qui  alors  se  transforme  par  l’éther  en  une  solution  pourpre,  par  le 
chloroforme  en  une  solution  violette,  par  l’alcool  en  une  solution 
bleue  verdâtre.  Ce  précipité  se  transforme  en  une  solution  rouge 
foncé  par  l’addition  d’une  solution  étendue  de  perchlorure  de  fer; 
il  prend  une  couleur  rouge  de  sang,  sous  l’influence  de  l’acide 
nitrique. 

B.  P.  Préparation  officinale. 

Injectio  Apomorphinae  Hypodermica (12  centigr.  dissous  dans  100  gouttes  d'eau  cam- 

phrée. Filtrez.  Cette  solution  doit  être  préparée  extemporanément.) 

Dose.  — 6 à 12  milligrammes  ou  bien  encore  2 à 8 gouttes  de  la 
solution  mentionnée,  en  injection  sous-dermique,  comme  vomitif. 

Action.  — Donnée  à l’intérieur  ou  injectée  sous  la  peau,  l’apomor- 
phine  agit  comme  émétique  et  détermine,  au  bout  de  5 à 20  minutes, 
des  nausées  et  des  vomissements.  Lorsque  le  vomissement  s’est  pro- 
duit, l’état  nauséeux  se  dissipe  rapidement.  L’apomorphine  déprime 
moins  les  forces  que  le  tartre  émétique;  cependant  on  a observé  le 
collapsus  chez  les  enfants.  Le  vomissement  est  probablement  produit 
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par  action  directe  et  par  action  réflexe,  de  même  que  pour  le  tartre 
émétique.  L’apomorphine  stimule  d’abord,  pour  les  paralyser  ensuite, 
les  centres  moteurs  cérébraux  et  les  centres  bulbaires  qui  président  à la 
respiration  et  au  vomissement. 

L’apomorphine  détermine,  chez  les  lapins,  qui  ne  savent  pas  vomir, 
des  mouvements  continus,  de  l’accélération  de  la  respiration,  des  con- 
vulsions, de  la  paralysie  et  la  mort.  Chez  les  chiens  et  les  chats,  l’apo- 
morphineagit  comme  émétique, à petites  doses;  de  fortes  doses  ne  les 
font  pas  vomir,  mais  produisent  des  mouvements  en  manège  et  de  la 
paralysie. 

L’apomorphine  paralyse  la  fibre  musculaire,  volontaire  et  involon- 
taire, mais  elle  n’affecte  ni  les  nerfs  moteurs,  ni  les  nerfs  sensibles. 
Le  pouls  est  accéléré  au  début,  la  pression  sanguine  restant  à sa  hau- 
teur normale  ; de  larges  doses  d’apomorphine  déterminent  la  para- 
lysie du  cœur.  Les  sécrétions  bronchiques  deviennent  plus  abondantes. 

Usages.  — L’apomorphine  est  usitée  comme  vomitif.  Elle  a sur  les 
autrès  vomitifs  l’avantage  de  pouvoir  être  administrée  rapidement,  en 
injections  hypodermiques,  de  ne  déterminer  aucune  irritation  locale, 
et  de  ne  produire  qu’un  état  nauséeux  de  courte  durée.  Elle  est  utile 
comme  expectorant,  administrée  soit  seule,  soit  en  même  temps  que 
la  morphine. 

Codéina , B.  et  U.  S.  P.  Codéine.  C|8H2(Az05H2O  ; 317.  C’est  probable- 
ment la  méthyl-morphine  : Ci7H)gAz02  (OCHs). 

Préparation.  — On  la  sépare  des  liqueurs  ammoniacales  qui  ont 
servi  à la  préparation  de  la  morphine,  en  évaporant  et  en  traitant  le 
résidu  avec  de  l’eau;  après  quoi,  on  précipite  l’alcaloïde  parla  potasse 
caustique,  et  on  le  purifie  en  le  faisant  cristalliser  de  sa  solution  dans 
l’éther. 

Caractères  et  réactions.  — Cristaux  octaédriques  presqu’incolores, 
solubles  dans 80  parties  d’eau  et  d’ammoniaque  liquide,  aisément  solu- 
bles dans  l’alcool  et  dans  les  acides  dilués.  Leur  solution  aqueuse  a 
une  saveur  amère  et  une  réaction  alcaline.  L’alcaloïde  se  dissout  dans 
l’acide  sulfurique  et  donne  une  solution  incolore,  laquelle,  légèrement 
chauffée  avec  du  molybdate  d’ammoniaque  ou  avec  une  goutte  de  per- 
chlorure  de  fer,  prend  une  coloration  bleue  foncée.  Humecté  d’acide 
nitrique  concentré,  l’alcaloïde  devient  jaune  et  non  rouge,  comme  la 
morphine.  Chauffé,  il  disparaît,  sans  laisser  de  traces. 

Dose.  — Dans  le  diabète,  on  peut  porter  la  dose  de  1 à 30  centigr. 
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et  plus,  et  on  la  répète  trois  fois  dans  la  journée,  à moins  qu’on  n’ob- 
serve une  somnolence  profonde,  ou  que  le  sucre  disparaisse.  Dans  la 
toux,  on  donne  une  dose  de  1 centigramme  répétée  de  3 en  3 ou  de 
4 en  4 heures. 

Action.  — La  codéine  n’a  qu’une  faible  action  hypnotique;  on  peut 
parfois  la  donner  aux  diabétiques  à la  dose  journalière  de  1 gramme, 
sans  observer  de  somnolence  bien  manifeste.  D’autres  malades  s’assou- 
pissent déjà  après  l’ingestion  de  30  à 40  centigrammes.  La  codéine 
semble  exercer  une  action  marquée  sur  les  nerfs  des  viscères  abdomi- 
naux et  sur  les  centres  moteurs  cérébraux.  Administrée  pendant  plu- 
sieurs jours  consécutivement,  elle  diminue  l’excitabilité  du  tractus 
digestif,  au  point  que  des  poisons  irritants,  tels  que  l’arsenic,  ne  pro- 
duisent plus  ni  diarrhée,  ni  vomissement, 

La  codéine  exalte  l’irritabilité  de  la  moelle  épinière , et  détermine 
chez  la  grenouille  de  la  langueur,  suivie  de  convulsions  et  de  para- 
lysie. Chez  les  mammifères,  elle  semble  plutôt  stimuler  les  centres 
moteurs  cérébraux  (p.  232).  Elle  détermine  de  l’assoupissement,  mais 
les  phénomènes  sont  surtout  marqués  du  côté  de  la  motilité.  On 
observe  des  tiraillements,  des  mouvements  de  manège  ou  de  natation, 
de  la  paralysie  du  train  postérieur,  et  de  la  faiblesse  circulatoire, 
suivie  de  cris  et  de  convulsions.  Ces  accidents  se  terminent  tantôt  par 
la  mort,  tantôt  par  la  guérison. 

J’ai  observé,  à la  suite  de  l’administration  de  la  codéine,  des  acci- 
dents analogues  à ceux  que  produisent  la  brucine  et  la  picrotoxine 
(p.  929). 

Usages.  — Bien  qu’elle  ne  soit  pas  un  hynoptique  aussi  puissant  que 
la  morphine,  la  codéine  a cependant  été  vivement  recommandée  dans 
l’insomnie  nerveuse,  ainsi  que  dans  les  cas  où  des  douleurs  rhumatis- 
males ou  une  toux  fatigante  empêchent  le  sommeil.  Nous  avons  noté 
déjà  la  propriété  que  possède  ce  médicament  de  diminuer  l’irritabilité 
des  nerfs  intestinaux,  et  il  est  bien  possible  qu’il  exerce  une  action 
analogue  sur  les  nerfs  d’autres  viscères,  tels  que  les  organes  respira- 
toires, etc.  On  pourrait  ainsi  s’expliquer  les  effets  bienfaisants  dans 
certaines  toux,  où  la  morphine  n’est  pas  tolérée.  La  codéine  a été 
surtout  vantée  contre  le  diabète  ( 1)  telle  diminue  ou  même  elle  fait  dis- 
paraître complètement  la  glycosurie.  Claude  Bernard  a trouvé  que 
l’irritation  du  bout  central  du  nerf  vague  sectionné  détermine  la  dila- 
tation des  vaisseaux  du  foie  et  l’apparition  du  sucre  dans  les  urines, 

(1)  Pavy.  Gui/’ s Hospital  Reports. 
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et  il  paraît  assez  probable  que  l’utilité  de  la  codéine  dans  le  diabète 
soit  due  à son  action  sédative  sur  les  nerfs  des  viscères  abdominaux. 
En  effet,  la  codéine  n’arrête  pas  la  glycosurie  dans  l’empoisonne- 
ment par  l’oxyde  de  carbone  (1)  où  la  glycosurie  est  due  à des  alté- 
rations de  tissu,  plus  générales,  indépendantes  des  modifications  de  la 
circulation  hépatique. 

ACTION  PHYSIOLOGIQUE  DE  L’OPIUM. 

Action  générale.  — L’opium,  ainsi  que  les  alcaloïdes  que  nous  avons 
étudiés  jusqu’ici,  portent  surtout  leur  action  sur  le  système  nerveux 
central  et  chez  les  mammifères  sur  le  cerveau.  Les  symptômes  céré- 
braux prédominent  d’aulaut  plus  que  le  cerveau  est  plus  développé 
vis-à-vis  des  autres  centres  nerveux.  Toutefois,  cette  proposition 
n’est  exacte  que  pour  les  mammifères;  elle  ne  s’applique  pas  à la  gre- 
nouille, par  exemple,  dont  la  narcotine,  la  codéine,  la  papavérine  et 
la  thébaïne  paralysent  les  ganglions  moteurs  cardiaques.  L’opium 
et  ses  alcaloïdes  sont  analogues  non  seulement  au  point  devuede  l’or- 
gane qu’ils  affectent,  mais  encore  au  point  de  vue  de  la  nature  des 
symptômes  qu’ils  déterminent.  Ces  symptômes  sont  de  deux  ordres  : 

1°  Narcose , due  à la  paralysie  du  cerveau  et  suivie  de 

2°  Tétanos,  résultant  de  l’excitation  de  la  moelle  épinière. 

Action  sur  les  grenouilles.  — Si  on  injecte  le  médicament  sous  la 
peau  de  la  grenouille,  le  fonctionnement  des  centres  nerveux  est  aboli, 
dans  l’ordre  de  leur  développement.  Les  centres  supérieurs  sont  les 
premiers  atteints.  Le  premier  symptôme  que  l’on  observe  est  une 
diminution  de  la  faculté  d’exécuter  les  mouvements  volontaires;  la 
grenouille  demeure  au  repos,  elle  n’essaie  pas  de  faire  le  moindre 
mouvement,  mais  elle  répond  aux  excitations  en  sautant  comme  d’ha- 
bitude. Puis  disparaît  la  faculté  de  coordonner  les  mouvements;  tour- 
mentée, elle  saute  comme  avant,  mais  elle  n’a  plus  aucun  contrôle  sur 
la  direction  des  sauts  qu’elle  exécute.  Enfin,  on  voit  disparaître  gra- 
duellement la  faculté  de  sauter,  quand  on  l’irrite,  et  l’excitabilité 
réflexe  finit  à son  tour  par  disparaître.  Le  cœur  est  resté  normal. 

Après  quelque  temps,  on  observe  une  exaltation  de  l’irritabilité  de 
la  moelle  épinière,  et  le  contact  le  plus  superficiel  donne  lieu  à des 
spasmes  musculaires,  comparables  à ceux  de  la  strychnine.  Dans  ces 
conditions,  la  moelle  épinière,  au  lieu  de  répondre  aux  stimulations 

(1)  Otto  Sciiultzen. 
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par  les  manifestations  ordinaires,  réagit  pour  ainsi  dire  par  une  explo- 
sion de  mouvements  ; l’excitabilité  de  la  moelle  semble  alors  épuisée 
pour  quelques  instants,  puis  surviennent  des  contractions  spasmodi- 
ques nouvelles,  suivies  à leur  tour  par  un  stade  d’épuisement.  Si  l’on 
cesse  l’administration  du  poison,  tous  les  phénomènes  que  nous  venons 
de  mentionner  reparaissent  dans  un  ordre  inverse  et  tout  rentre  dans 
l’ordre.  Si  l’on  continue  à injecter  le  médicament,  la  paralysie  motrice 
devient  complète,  la  respiration  se  ralentit  et  finit  par  s’arrêter. 

Action  sur  les  oiseaux.  — Ils  sont  particulièrement  réfractaires  à 
l’action  de  l’opium  ou  de  la  morphine. 

Action  sur  les  mammifères.  — L’opium  détermine  chez  eux  l’aboli- 
tion partielle  des  mouvements  volontaires,  précédée  parfois  d’un 
accroissement  de  sensibilité  et  suivie  de  sommeil.  L’irritabilité  de  la 
moelle  épinière  est  parfois  augmentée  et  son  pouvoir  conducteur 
amoindri,  comme  le  démontrent  les  convulsions  accompagnées  d’une 
tendance  à la  paralysie  des  membres  postérieurs. 

Action  sur  l’homme.  — Chez  l’homme,  l’opium  agit  surtout  sur  le 
cerveau , et  il  produit  le  sommeil.  Ingéré  à faible  dose  (1  à 6 centigrammes), 
il  détermine  d’abord  une  légère  excitation  de  la  circulation,  comme  le 
prouvent  la  plénitude  et  la  fréquence  du  pouls  ainsi  que  la  rougeur  et 
la  congestion  de  la  peau.  Pendant  cette  première  période,  l’individu  en 
expérience  jouit  de  la  propriété  d’employer  son  énergie  à tel  objet  par- 
ticulier qu’il  désire,  et  de  faire  bien  et  facilement  ce  qu’il  veut  faire. 
Si,  par  exemple,  il  lui  plaît  de  dormir,  et  que  les  circonstances  s’y 
prêtent,  il  se  sent  bientôt  pris  d’une  agréable  langueur  et  il  s’endort 
d’un  sommeil  tranquille.  Il  est  facile  alors  de  l’éveiller;  aprèsquelques 
heures,  du  reste,  l’action  de  l’opium  se  dissipe,  tout  en  laissant  un  peu 
de  céphalalgie  et  de  langueur,  de  la  sécheresse  de  la  bouche  et  un  cer- 
tain état  nauséeux.  Si,  au  contraire,  il  désire  travailler,  il  trouve  à sa 
disposition  un  accroissement  d’énergie;  s’il  veut  se  livrer  aux  opéra- 
tions de  l’intelligence,  son  imagination  est  plus  vive,  ses  idées  plus 
claires,  et  sa  facilité  d’expression  plus  grande  (Christison).  Les  effets 
conséc  utifs  sont  identiques  à ceux  que  l’on  observe  après  le  sommeil. 

A dose  modérée  (G  à 12  centigrammes),  la  période  d'excitation  est 
plus  brève,  et  elle  est  bientôt  suivie  d’un  sommeil  profond,  qu’il  est 
encore  possible  d’interrompre.  Les  effets  consécutifs  sont  : de  la 
pesanteur  de  tête,  avec  nausées,  langue  chargée,  anorexie.  Pendant 
ce  sommeil,  le  cerveau  est  anémié,  les  artères  et  les  veines  sont  vides 
de  sang. 
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A haute  dose  (20  centigrammes  et  davantage),  la  période  d'excitation 
est  très  courte ; le  sommeil  survient  presqu’aussitùt,  il  devient  de  plus 
en  plus  profond  et  se  transforme  en  coma;  il  n’est  plus  possible  alors 
d’éveiller  le  malade.  Bras  et  jambes  sont  basques;  la  face  est  d’ordi- 
naire pâle  et  légèrement  bleuâtre;  les  yeux  sont  enfoncés  dans  les 
orbites,  les  pupilles  très  contractées,  de  la  dimension  d’une  pointe 
d’épingle;  la  respiration  est  lente  et  stertoreuse.  Le  pouls  est  lent  et 
plein  ; à la  période  de  coma,  il  s’affaiblit.  La  mort  arrive  par  asphyxie; 
la  respiration  cesse  avant  les  contractions  cardiaques.  Il  est  rare  que  la 
mort  soit  précédée  de  convulsions. 

Les  lésions  cadavériques  sont  celles  de  la  mort  par  asphyxie  : conges- 
tion du  cerveau  et  des  poumons  ; les  ventricules  cérébraux  contiennent 
un  fluide  séreux;  les  veines  du  cerveau  et  de  la  moelle  épinière  sont 
gorgées  d’un  sang  noir;  on  trouve  ci  et  lâ  des  extravasations  de  sang 
dans  les  tissus. 

Diagnostic  entre  l’empoisonnement  par  l’opium,  l’intoxication  par  l’al- 
cool et  l’apoplexie  cérébrale.  — Il  faut  commencer  par  s’enquérir  des 
circonstances  de  l’accident.  Si  on  ne  parvient  pas  à les  connaître,  le 
diagnostic  peut  présenter  de  très  grandes  difficultés. 

Notez  d’abord  V odeur  de  l’haleine;  elle  est  caractéristique  dans  l’em- 
poisonnement par  les  opiacés.  L’odeur  de  l’alcool  n’est  pas  d’un  très 
grand  secours  : le  malade  peut  avoir  pris  de  l’alcool  en  même  temps 
que  de  l’opium,  et  dans  l’apoplexie,  il  arrive  assez  souvent  que  la 
personne  qui  la  première  trouve  le  malade,  lui  donne  de  l’eau-de-vie 
à boire. 

La  pupille  est  contractée  dans  l’empoisonnement  par  l’opium;  l’al- 
cool la  dilate;  elle  est  souvent  irrégulière  dans  l’apoplexie  cérébrale; 
mais  dans  l’hémorragie  du  pont  de  varole,  les  deux  pupilles  sont  par- 
fois extrêmement  rétrécies.  Dans,  l’apoplexie,  les  bras  soulevés  alter- 
nativement, ne  retombent  pas  de  la  même  façon;  l’un  est  plus  rigide 
que  l’autre.  Le  plus  souvent,  dans  l’apoplexie  cérébrale,  la  température 
rectale  est  d’abord  abaissée,  puis  elle  se  relève. 

Dans  aucun  cas,  il  n’est  permis  de  traiter  le  malade  avec  brusquerie, 
ni  de  l’exposer  à l’action  du  froid;  il  faut,  au  contraire,  le  tenir  aussi 
chaud  que  possible.  Si  l’accident  paraît  dû  à un  empoisonnement  par 
l’opium  ou  l’alcool,  il  est  indiqué  de  laver  l’estomac  et  d’y  injecter  du 
café  fort. 

Traitement  de  l’empoisonnement  par  l’opium.  — Videz  l’estomac  aus- 
sitôt que  possible,  par  l’administration  de  1 gr.  25  centigr.  de  sulfate 
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de  zinc  dans  un  peu  d’eau;  si  le  vomitif  agit,  donnez  du  café  noir. 
J1  arrive  que  le  vomissement  ne  se  produit  pas  : l’opium  a insensibilisé 
l’estomac  et  le  centre  qui  préside  aux  vomissements.  Dans  ce  cas, 
ayez  recours  à la  pompe  stomacale,  lavez  l’estomac  avec  de  l’eau  et 
injectez-y  du  café.  Tenez  le  malade  éveillé  en  le  promenant  autour  de 
la  chambre,  en  le  frappant  sur  le  front  avec  les  ongles  et  en  lui  battant 
la  figure  d’un  linge  mouillé.  Appliquez  des  rigolots  sur  différentes 
régions  du  corps,  ou  ayez  recours  au  courant  galvanique.  Les  affusions 
froides  constituent  un  adjuvant  puissant;  mais  il  est  encore  préférable 
de  recourir  alternativement  à l’eau  chaude  et  à l’eau  froide,  si  l’on  veut 
éviter  les  dangers  du  refroidissement.  Enfin,  pratiquez  de  dix  en  dix 
minutes  une  injection  hypodermique  de  quatre  gouttes  de  liqueur 
d’atropine  (B.  P.)  jusqu’à  rétablissement  ou  jusqu’à  dilatation  des 
pupilles. 

Précautions.  — Évitez  que  le  malade  ne  prenne  froid  pendant  que 
vous  vous  efforcez  de  le  faire  venir  à lui  ; prenez  garde  aussi  qu’il  ne 
se  refroidisse  pendant  l’application  des  affusions  froides,  car  on  a vu 
la  mort  survenir,  par  syncope,  après  la  période  comateuse.  La  durée 
moyenne  de  cette  période  est  de  douze  heures,  et,  les  dangers  du  coma 
une  fois  conjurés,  la  guérison  est  pour  ainsi  dire  certaine;  il  arrive 
cependant  que  des  symptômes  graves  réapparaissent  et  que  la  mort 
arrive  par  asphyxie  ou  par  syncope. 

Traitement  des  manifestations  morbides  qui  se  manifestent  après  l’ad- 
ministration des  doses  moyennes  d’opium.  — Donnez  du  café  fort  avec 
ou  sans  eau-de-vie,  ou  du  suc  de  citron  et  de  l’eau.  Il  faut  que  le 
malade  garde  le  lit. 

Action  sur  certains  organes  en  particulier. — L’opium  n’a  pas  d’action 
marquée  sur  la  contractilité  musculaire.  Son  action  sur  les  nerfs  moteurs 
est  douteuse.  D’après  certains  observateurs,  l’opium  accroît  d’abord  et 
affaiblit  ensuite  leur  excitabilité;  cette  action  s’exerce  d’abord  sur  les 
centres  nerveux  pour  s’étendre  ensuite  vers  la  périphérie  des  nerfs. 
D’autres  observateurs  prétendent  que  l’opium  n’a  pas  d’action  bien 
marquée  sur  les  nerfs  moteurs,  sauf  vers  la  fin  de  l’intoxication,  alors 
que  toutes  les  fonctions  sont  paralysées. 

Les  nerfs  sensibles  sont  d’abord  excités  et  puis  paralysés.  Certains 
auteurs  prétendent  que  l’opium,  en  applications  locales,  n’a  pas  d’ac- 
tion sur  les  nerfs  sensibles,  mais  Baxt  a trouvé  qu’il  est  doué  d’une 
action  paralysante.  Les  expériences  de  Baxt  sont  du  reste  confirmées 
par  ce  fait  clinique,  que  les  injections  sous-cutanées  des  préparations 
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opiacées  diminuent  la  sensibilité,  qu’elles  affaiblissent  la  faculté  de 
localiser  les  impressions  tactiles  et  qu’elles  calment  la  douleur. 

En  applications  externes  sur  l’œil  ou  sur  la  peau  dépouillée  de  son 
épiderme,  l’opium  calme  la  douleur. 

L’opium  affaiblit  d’abord  le  pouvoir  conducteur  de  la  moelle  épinière 
et  ensuite  les  fonctions  réflexes;  il  détermine  en  premier  lieu  l’incoor- 
dination des  mouvements  des  membres  postérieurs  et  il  paralyse  ensuite 
l’action  réflexe. 

L’opium  atteint  les  centres  du  cerveau  dans  l’ordre  de  leur  impor- 
tance; c’est  ainsi  que  chez  la  grenouille,  on  observe  d’abord  la  perte 
des  mouvements  volontaires,  telle  que  la  produit  l’extirpation  des  hé- 
misphères cérébraux;  on  note  en  second  lieu  l’incoordination  des 
mouvements,  telle  que  la  produit  la  destruction  des  lobes  optiques; 
enfin  surviennent  des  symptômes  analogues  à ceux  qui  résultent  de  la 
destruction  de  la  moelle  allongée. 

La  pupille  est  contractée  par  l’opium,  en  vertu  probablement  d’une 
action  centrale  et  non  pas  périphérique.  Toutefois  l’origine  de  ce  myo- 
sis  n’est  pas  encore  nettement  établie.  La  stimulation  des  nerfs  sensi- 
bles détermine  la  dilatation  de  la  pupille  d’une  manière  réflexe,  et  il 
paraît  assez  probable  que  la  contraction  de  la  pupille,  sous  l’influence 
de  l’opium,  résulte  d'une  paralysie  plus  ou  moins  complète  de  cette 
stimulation  réflexe. 

La  pupille  se  dilate  parfois  quelques  instants  avant  la  mort.  Cette 
dilatation  est  due  probablement  à la  veinosité  excessive  du  sang,  et  res- 
semble à celle  que  l’on  observe  ii  la  dernière  période  de  l’empoisonne- 
ment par  le  chloroforme. 

Le  premier  effet  de  l’opium  sur  la  circulation  consiste  dans  la  dilata- 
tion des  vaisseaux  de  la  peau  ; on  observe  parfois  même,  soit  avant 
soit  après  le  sommeil,  une  éruption  cutanée  roséolaire,  accompagnée 
de  prurit. 

A faible  dose,  l’opium  n’exerce  pas  d’action  bien  marquée  sur  le 
centre  vaso-moteur  du  bulbe  rachidien.  Ce  centre  est  paralysé  par  de 
hautes  doses  du  médicament. 

L’opium  semble  exercer  une  action  spéciale  sur  les  nerfs  vaso-moteurs. 
On  sait  que  l’irritation  de  la  corde  du  tympan  détermine  la  dilatation 
des  vaisseaux  de  la  glande  sous-maxillaire.  J’ai  trouvé  que,  sous  l’in- 
fluence de  l’opium,  les  vaisseaux  de  la  glande,  au  lieu  de  se  dilater,  se 
contractaient  par  la  stimulation  de  la  corde  du  tympan,  et  que  le  sang, 
provenant  de  la  glande,  au  lieu  de  présenter  les  caractères  du  sang 
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artériel,  devenait  noir,  épais,  et  ne  s’écoulait  plus  que  goutte  à goutte. 
Cette  observation,  si  elle  était  confirmée,  nous  expliquerait  le  méca- 
nisme par  lequel  l’opium  coupe  certaines  inflammations  au  début,  par 
exemple  celle  du  péritoine. 

Dans  la  péritonite,  comme  dans  toute  inflammation,  les  vaisseaux 
sont  largement  dilatés.  Grâce  â l’influence  qu’il  exerce  sur  le  centre 
vaso-moteur,  et,  si  mon  observation  est  exacte,  par  son  action  sur  les 
terminaisons  périphériques  des  nerfs  vaso-moteurs,  l’opium  prévient 
ou  atténue  la  dilatation  réflexe  des  vaisseaux,  résultant  de  l’irritation 
locale.  Grâce  â ce  mécanisme,  la  congestion  inflammatoire  est  dimi- 
nuée et  l’inflammation  est  calmée.  L’action  de  l’opium  sur  la  périto- 
nite est  par  conséquent  double  : arrêt  des  mouvements  péristaltiques 
de  l’intestin,  avec  diminution  de  l’irritation  locale;  et,  en  second  lieu, 
affaiblissement  de  l’activité  réflexe  des  centres  par  l’intermédiaire  des- 
quels l’irrition  inflammatoire  locale  détermine  la  dilatation  vasculaire 
et  la  congestion  du  péritoine.  Feu  Robert  Christison  prétendait  que 
l’opium,  administré  à dose  suffisante,  pouvait  couper  au  début  non- 
seulement  le  coryza,  mais  encore  toutes  les  autres  inflammations. 

La  pression  sanguine  n’est  pas  sensiblement  affectée  par  l’opium. 
L’abaissement  de  la  tension  vasculaire  que  l’on  observe,  après  l’injec- 
tion hypodermique  des  alcaloïdes  de  l’opium,  résulte  selon  toute  ap- 
parence des  modifications  imprimées  à toutes  les  grandes  fonctions, 
du  repos,  etc. 

L’opium  n’exerce  pas  d’action  appréciable  surle  cœur,  qui  continue 
de  battre,  chez  les  animaux,  après  la  destruction  de  tous  les  centres 
nerveux. 

Action  sur  les  sécrétions.  — Toutes  les  sécrétions,  sauf  celles  de 
l’urine  et  de  la  sueur,  sont  diminuées  par  l’opium. 

L’irritation  du  nerf  lingual,  chez  les  animaux,  détermine  la  salivation, 
par  voie  réflexe  ; administré  à dose  suffisante,  l’opium  paralyse  cette 
action  réflexe,  et  la  stimulation  du  nerf  ne  détermine  plus  d’écoule- 
ment salivaire.  Cependant,  de  hautes  doses  du  médicament  produisent 
la  salivation.  L’opium  exerce  une  action  restrictive  analogue  sur  les 
autres  sécrétions  du  tube  intestinal,  il  entrave  la  digestion  et  produit 
la  constipation. 

L’opium,  surtout  quand  on  l’associe  à l’ipéca,  active  la  sécrétion  de 
la  sueur-,  immédiatement  avant  la  mort  par  l’opium,  le  corps  est  baigné 
de  sueur,  mais  la  diaphorèse  est  due  alors  à la  stimulation  des  centres 
sudoripares  de  la  moelle  épinière  par  le  sang  devenu  veineux. 
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La  quantité  d'urine  est  souvent  amoindrie.  De  fait,  la  diurèse  est 
parfois  accrue,  bien  qu’elle  soit  en  apparence  diminuée,  par  suite  de 
la  paralysie  de  la  vessie,  qui  empêche  l’expulsion  des  urines.  Certains 
malades  accusent,  à la  suite  de  l’ingestion  des  préparations  opiacées, 
un  besoin  constant  d’uriner. 

Action  sur  les  intestins.  — Les  effets  de  l’opium  varient  suivant  les 
doses.  Il  est  facile  de  les  étudier,  en  isolant  une  certaine  étendue  d’in- 
testin et  en  mêlant  de  l’opium  au  sang  qui  sert  à y entretenir  la  circu- 
lation artificielle.  A haute  dose,  l’opium  fait  cesser  toute  action  péris- 
taltique : l’intestin  est  pris  d’une  contraction  tétanique.  Aussi,  de  larges 
doses  d’opium,  injectées  directement  dans  la  veine  jugulaire,  agissent 
comme  purgatif  puissant,  et  déterminent  une  ou  plusieurs  selles  abon- 
dantes. L’opium  agit  surtout  sur  l’intestin  grêle.  A dose  modérée,  il 
affaiblit  les  mouvements  péristaltiques  et  produit  la  constipation.  A très 
petite  dose,  il  active  la  péristaltique  intestinale,  et  agit  comme  purgatif, 
mais  pas  toujours.  On  a recours  à cette  propriété  dans  les  cas  de 
constipation,  due  à une  irritation  réflexe,  provenant  de  l’ovaire.  Nous 
avons  étudié  déjà  le  mode  d’action  de  l’opium,  dans  ces  circonstances. 

Élimination.  — La  morphine  est  éliminée  par  la  muqueuse  gastrique, 
et  se  retrouve  dans  l’estomac  après  les  injections  sous-cutanées.  Elle  est 
également  éliminée  avec  la  bile,  mais  elle  peut  demeurer  dans  le  foie, 
pendant  longtemps.  On  la  retrouve  inaltérée  dans  les  urines.  Employée 
pendant  longtemps,  la  morphine  subit  probablement  certaines  modi- 
fications dans  l’organisme;  en  effet,  on  a retrouvé  dans  le  foie  et  dans 
les  reins  une  substance,  donnant  les  réactions  de  l’oxydimorphine. 

CIRCONSTANCES  MODIFIANT  L’ACTION  DE  L’OPIUM. 

Influence  de  l’âge.  — Le  cerveau  de  l’enfant  étant  proportionnelle- 
ment plus  volumineux  que  celui  de  l’adulte,  doit  être  aussi  plus  sen- 
sible à l’action  de  l’opium.  En  général,  les  jeunes  enfants  supportent 
fort  mal  les  préparations  opiacées,  et  il  convient  de  ne  les  leur  adminis- 
trer qu’à  de  fort  petites  doses.  L’opium  est  surtout  dangereux  pour  les 
enfants  de  six  mois  à un  an,  car  on  a vu  se  produire  des  effets  funestes 
par  une  goutte  de  teinture  d’opium.  A un  âge  avancé  il  convient  égale- 
ment de  diminuer  la  dose  d’opium. 

Influence  du  sexe.  — Les  femmes  sont  plus  sensibles  à l’action  de 
l’opium  que  les  hommes;  elles  sont  aussi  plus  sujettes  aux  nausées  et  à 
la  céphalalgie. 
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Influence  de  /’ idiosyncrasie.  — Certains  individus  se  ressentent  de 
très  petites  doses  d’opium  ; d’autres  personnes  sont  insensibles  aux 
doses  les  plus  fortes.  A la  suite  de  l’administration  de  l’opium,  on  ob- 
serve assez  fréquemment,  au  lieu  du  repos  et  du  sommeil,  de  l’agitation 
et  du  délire.  Il  est  bon  alors  de  calmer  et  d’endormir  le  malade  par 
quelques  inhalations  de  chloroforme  (1).  Si  l’on  juge  nécessaire  de 
donner  de  l’opium  ou  de  la  morphine  à des  malades,  que  l’on  sait  être 
atteints  de  cette  idiosyncrasie,  il  faut  associer  ces  médicaments  au  chlo- 
ral  ou  au  bromure,  ou  à l’un  et  à l’autre  en  même  temps.  Il  est  des 
personnes  qui  sont  atteintes  d’agitation  et  d’insomnie  pendant  la  nuit 
qui  succède  immédiatement  à l’administration  du  médicament,  et  chez 
lesquelles  le  sommeil  ne  survient  qu’à  la  nuit  suivante. 

Influence  de  l’habitude.  — Les  elfets  de  l’habitude  se  constatent  de 
deux  façons  : à la  quantité  d’opium  nécessaire  pour  donner  le  résultat 
voulu, etau  temps  que  le  médicament  exige  pour  produire  ses  effets. On 
cite  le  cas  d’un  individu  qui  avait  absorbé  un  litre  de  teinture  d’opium 
en  un  jour,  et  on  a été  jusqu’à  injecter  70  centigr.  de  morphine  sous  la 
peau.  L’action  de  l’opium  se  ralentit  et  s’affaiblit  à la  suite  d’un  emploi 
prolongé  : il  devient  alors  nécessaire  de  renforcer  la  dose,  et  d’admi- 
nistrer le  médicament  plus  longtemps  à l’avance.  J’ai  observé  un  cas  où 
il  était  devenu  nécessaire,  après  quelques  mois  d’emploi  de  l’opium,  de 
donner  ce  médicament  vingt-quatre  heures  avant  l’effet  désiré.  Ce  retard 
s’explique  en  ce  que  le  pouvoir  absorbant  de  l’intestin  s’affaiblit  par 
l’usage  continu  du  médicament.  Citons  à l’appui  de  cette  manière  de 
voir,  le  fait  que  les  mangeurs  d’opium  absorbent,  sans  en  éprouver  les 
effets,  de  fortes  doses  de  sublimé  corrosif,  le  médicament  étant  absorbé 
trop  lentement. 

Mais  il  est  probable  qu’un  autre  facteur  intervient  dans  l’établisse- 
ment de  la  tolérance  vis-à-vis  de  l’opium.  Il  est  possible  que  la  mor- 
phine soit  en  partie  convertie,  dans  l’organisme,  en  oxydimorphine,  et 
que  cette  substance  neutralise  en  partie  les  effets  soporifiques  de  la  mor- 
phine (2).  De  cette  façon,  chaque  dose  de  morphine  laisserait  dans  le 
corps  des  substances  douées  de  propriétés  antagonistes  vis-à-vis  de  la 
dose  de  morphine  suivante,  à moins  que  l’intervalle  ne  soit  assez  long 
pour  permettre  à ses  dérivés  d’être  totalement  éliminés. 

Mangeurs  d’opium.  — Une  première  dose  d’opium  ingérée  stimule 
d’abord  et  déprime  ensuite  ; pour  surmonter  cette  dépression,  on  prend 

(1)  Mourant  Baker.  St  Bartholomew's  Hospital  Report. 

(2)  Diedri'ch.  <•  Ueber  Oæydimorphin  » Inaug.  Dissert.  GOttingue,  J 883. 
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une  second  dose,  et  l’on  s’habitue  ainsi  à prendre  le  médicament. 
Le  système  nerveux  ne  tarde  pas  à en  souffrir,  les  facultés  mentales 
s’affaiblissent,  les  facultés  morales  se  pervertissent,  et  il  devient  impos- 
sible de  distinguer  ce  qui  est  vrai  de  ce  qui  est  faux.  Le  pouvoir  moteur 
est  atteint  à son  tour,  la  démarche  devient  chancelante,  les  digestions 
sont  troublées.  Il  existe  parfois  delà  constipation;  mais,  en  général, 
le-ventre  reste  libre. 

Administrée  pendant  quelque  temps  à dose  thérapeutique,  la  mor- 
phine détermine  parfois  des  vomissements  opiniâtres,  qui  ne  cèdent 
pas  aux  traitements  ordinaires  et  qui  ne  cessent  que  lorsqu’on  inter- 
rompt l’usage  du  médicament.  Ces  vomissements  sont  peut-être  dûs  à 
une  transformation  de  la  morphine  en  oxydimorphine  (1)  ou  en  apo- 
morphine.  Si  le  malade  a été  habitué  aux  injections  hypodermiques  de 
morphine,  on  pourra  remplacer  celles-ci  par  des  injections  sous-cuta- 
nées d’eau  distillée. 

Influence  de  l’état  morbide.  — Administré  à dose  assez  élevée,  l’opium 
est  bien  toléré  par  les  malades  qui  souffrent  de  violentes  douleurs,  par 
ceux,  par  exemple,  qui  sont  atteints  de  péritonite.  De  petites  doses 
peuvent  déterminer  des  effets  très  prononcés,  chez  les  individus  atteints 
de  maladie  de  Bright.  Il  convient  par  conséquent  de  ne  donner  alors 
que  de  fort  petites  doses  et  de  surveiller  attentivement  les  effets  du 
médicament. 

Administration  simultanée  d’autres  médicaments.  — Le  chloroforme 
modifie  parfois  l’action  de  l’opium  : l’anesthésie  chloroformique  prend 
parfois  les  allures  du  sommeil  par  l’opium,  et  vice-versâ  le  sommeil 
par  l’opium  peut  ressembler  à la  narcose  chloroformique;  l’adminis- 
tration simultanée  de  ces  deux  médicaments  peut  présenter  grand 
avantage  pour  certaines  opérations,  notamment  pour  l’ablation  de  la 
mâchoire  supérieure,  alors  qu’il  serait  difficile  de  continuer  l’adminis- 
tration des  anesthésiques. 

Il  arrive  que  l’opium,  même  à forte  dose,  ne  détermine  pas  le  som- 
meil ; il  est  bon  alors  de  donner  en  même  temps  une  petite  dose  de 
chloral.  Lorsque  l’opium,  au  lieu  de  procurer  le  repos,  détermine  de 
l’agitation,  il  suffit  souvent  de  quelques  bouffées  de  chloroforme,  pour 
calmer  l’agitation  et  faire  endormir  le  malade  d’un  profond  sommeil. 

Action  des  alcaloïdes  de  l’opium.  — L’action  des  alcaloïdes  de  l’opium 
n’a  pas  encore  été  étudiée  à fond;  les  résultats  obtenus  varient  suivant 
les  observateurs.  Toutefois,  il  est  certain  que,  chez  les  mammifères, 

(1)  Diediucii.  Op.  cit. 
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l’action  de  la  morphine  est  presqu’entièrement  narcotique,  celle  de  la 
thébaine  uniquement  tétanisante.  Les  autres  alcaloïdes  jouissent  proba- 
blement de  propriétés  intermédiaires  ; les  uns,  qui  constituent  le  groupe 
de  la  morphine,  déterminent  surtout  des  effets  narcotiques,  tandis  que 
les  autres,  qui  font  le  groupe  de  la  codéine,  ont  plutôt  une  action  téta- 
nisante. 

Groupe  de  la  morphine  Groupe  de  la  codéine. 

Morphine.  Papavérine. 

Oxydimorphine.  Codéine. 

Narcotine. 

Thébaine. 

Au  groupe  de  la  codéine  appartiennent  également  l’hydrocotarnine, 
la  laudanosine  et  la  cryptopine;  mais  nous  connaissons  encore  trop 
peu  ces  substances  pour  pouvoir  leur  assigner  la  place  qui  leur  con- 
vient. Il  en  est  de  même  de  la  codéthyline.  Les  derniers  membres  du 
groupe  de  la  codéine  font  la  transition  avec  le  groupe  de  la  strychnine. 

L’addition  de  radicaux  alcooliques  à la  morphine  donne  lieu  à la  for- 
mation de  substances,  appelées  codéines.  Certaines  de  ces  substances, 
notamment  la  codéthyline , C17HlgAz02  (0C2H5),  qui  résulte  de  l’introduc- 
tion du  radical  éthyle  dans  la  morphine,  ont  une  action  narcotique 
plus  faible  que  la  morphine,  tandis  que  leur  action  convulsifiante  est 
accrue  en  raison  du  nombre  d’atomes  d’hydrogène,  remplacés  par  des 
radicaux  alcooliques  (von  Schrœder).  S’il  en  est  ainsi,  il  peut  paraître 
assez  curieux  que  l’addition  de  radicaux  alcooliques  à la  codéine  et  à la 
thébaine,  transforme  l’action  tétanisante  de  ces  alcaloïdes  en  une  action 
paralysante  : en  effet,  la  méthyl -thébaine  produit  la  paralysie  comme 
la  méthyl-strychnine  (1). 

Les  alcaloïdes  par  oxydation  de  la  morphine  (oxydimorphine  et  oxy- 
morphine)  ont  une  action  narcotique  moins  prononcée,  sans  avoir 
cependant  de  propriétés  convulsifiantes.  La  narcéine  n’a  pas  d’action 
physiologique  bien  marquée  (2). 

L ’apomorphine  n’est  pas  narcotique  ; elle  agit  comme  émétique  sur  le 
centre  bulbaire  des  vomissements.  A haute  dose,  elle  n’agït  plus  comme 
vomitif,  mais  elle  détermine  des  mouvements  de  manège. 

Certains  observateurs  prétendent  que  la  morphine  constipe  moins, 
est  moins  diaphorétique,  et  moins  émétique  que  l’opium.  D’autres 

(1)  Crum -Brown  and  Fraser.  Trctns.  Roy.  Soc.  of  Eclinburgh,  vol.  XXV. 

(2)  Von  Scuroeder.  Archiv.  f.  exper.  Puth.  u.  Pharm.,  vol.  XVII,  p.  96. 
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affirment  que  l’opium  détermine  moins  vite  l’état  nauséeux.  On  a dit 
également  que  l’opium  accélère  le  pouls  et  élève  la  température,  au 
début,  pour  déprimer  ensuite  l’un  et  l’autre,  tandis  que  la  morphine 
ralentit  le  pouls  et  abaisse  la  température,  dès  le  commencement. 

L’activité  de  la  morphine  semble  dépendre  de  la  présence  du  radical 
hydroxyle  (OH)  ; ses  propriétés  sont  très  amoindries  par  la  substitution 
du  radical  (OH)  par  S04  (1). 

Applications  thérapeutiques.  Usages  généraux.  — L’opium  sert  : 
1°  à calmer  la  douleur;  2°  à produire  le  sommeil  ; 3°  à diminuer  l’irri- 
tation de  certains  organes. 

Usages  locaux.  — L’opium  est  un  sédatif  local;  on  l’applique  sur  la 
peau  et  sur  les  surfaces  irritables,  pour  calmer  la  douleur,  de  la  façon 
suivante  : 

On  l’applique  en  fomentations  ou  en  liniments  sur  les  articulations 
enflammées,  dans  le  cas  de  myalgie,  de  lumbago,  de  pleurésie,  de 
péritonite,  d’herpès  zona,  etc. 

Dissoute  dans  la  glycérine  et  étendue  sur  un  linge,  la  morphine 
calme  les  douleurs  du  cancer;  appliquée  par  la  méthode  endermique  ou 
hypodermique,  la  morphine  est  très  utile  dans  les  névralgies.  Cepen- 
dant, dans  certains  cas,  l’injection  d’eau  pure  suffit  à calmer  la  douleur; 
l’irritation  locale,  produite  |par  l’injection,  est  par  conséquent  aussi 
d’une  certaine  efficacité. 

L’opium  diminue  les  douleurs  de  la  conjonctivite,  de  l’otalgie  et  de 
l’odontalgie.  Dans  la  conjonctivite,  on  peut  laisser  tomber  dans  l’œil 
un  peu  d’extrait  fluide,  dans  l’odontalgie,  on  introduit  dans  la  cavité 
de  la  dent  malade  une  boulette  d’ouate  imbibée  de  laudanum  : on  fait 
bien  d’ajouter  au  laudanum  un  peu  de  bicarbonate  de  sodium),  pour 
neutraliser  les  sécrétions  acides  de  la  bouche. 

L'onguent  composé  de  noix  de  Galles  et  d’opium,  et  les  suppositoires 
de  morphine  ou  d’opium,  calment  les  douleurs  rectales,  produites  par 
des  ulcérations,  des  fissures  ou  des  hémorrhoïdes. 

Injectée  sous  la  peau,  la  morphine  produit  l’anesthésie  locale  néces- 
saire pour  permettre  d’arracher,  sans  trop  de  douleurs,  les  ongles  des 
orteils. 

Système  digestif.  — L’opium  calme  souvent  la  salivation,  due  à une 
irritation  réflexe  de  la  bouche  ; si  l’opium  échoue,  on  peut  recourir  avec 
avantage  à la  belladone. 

(1)  Stolnikow.  Ztschr.  f.  Physiol.  Chemie,  VIII,  p.'_236. 
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L’opium  calme  la  douleur  et  les  vomissements  dus  à l’irritabilité  de 
l’estomac,  que  l’on  observe  dans  l’ulcère  et  dans  le  cancer  gastriques  ; 
l’arsenic,  à petites  doses,  est  préférable  lorsqu’il  s’agit  simplement 
d’une  névralgie  de  l’estomac. 

On  emploie  l’opium  ou  la  morphine,  soit  à l’intérieur,  soit  en  injec- 
tions hypodermiques,  contre  les  coliques  hépatiques.  On  peut  aussi 
avoir  recours  en  même  temps  aux  inhalations  de  chloroforme. 

L’opium  rend  souvent  service  contre  la  diarrhée,  là  où  les  astringents 
échouent.  Dans  la  dysentérie  on  associe  l’opium  à l’ipéca. 

On  donne  souvent  l’opium  contre  le  choléra;  mais  à la  période 
algide,  l’absorption  devient  si  faible  qu’on  ne  peut  plus  compter  sur 
son  action.  D’autre  part,  on  a vu  des  malades  mourir  empoisonnés  par 
l’opium,  au  moment  où  la  convalescence  allait  s’établir  et  où  l’absorp- 
tion se  rétablissait. 

Dans  la  péritonite,  on  administre  l’opium  à l’intérieur  et  à l’extérieur. 
Il  faut  le  donner  à la  dose  de  6 à 12  centigrammes  répétée  au  moins  de 
quatre  en  quatre  heures  ; d’autre  part,  on  applique  sur  l’estomac,  des 
fomentations  opiacées.  Dans  cette  affection,  l’opium  agit  : 1°  en  arrê- 
tant les  mouvements  péristaltiques  de  l’estomac;  2°  en  calmant  la  dou- 
leur; 8"  et  peut-être  en  déterminant  la  contraction  des  vaisseaux,  par 
le  mécanisme  que  nous  avons  étudié  précédemment. 

De  très  petites  doses  d’opium  ;une  goutte  ou  une  demi-goutte  de  tein- 
ture dans  du  sirop  ou  de  l’eau  de  menthe),  font  cesser  certaines  consti- 
pations, par  exemple,  celle  qui  est  produite  d’une  manière  réflexe,  par 
une  irritation  ovarique.  II  est  probable  que  l’opium  agit  alors  sur  un 
centre  réflexe,  situé  dans  la  portion  lombaire  de  la  moelle  épinière,  et 
qu’à  cette  petite  dose  il  fait  dévier  l’impulsion  réflexe  des  fibres  ner- 
veuses coërcitives  vers  les  fibres  motrices  du  grand  splanchnique.  Si  la 
dose  est  insuffisante,  on  peut  la  renforcer  jusqu’à  ce  qu’il  soit  évident 
que  la  constipation  augmente,  au  lieu  de  diminuer. 

Voies  respiratoires.  — L’opium  coupe  les  inflammations  catarrhales 
du  tractus  respiratoire;  la  poudre  de  Dower,  à la  dose  de  60  centi- 
grammes, est  très  efficace  au  début  du  refroidissement;  elle  est  égale- 
ment utile  dans  la  phtisie  pour  couper  court  aux  exacerbations  qui 
sont  occasionnées  par  le  froid. 

L’opium  diminue  la  toux;  administré  sous  la  forme  de  mucilage, 
il  agit  à la  fois  d’une  manière  locale  et  d’une  manière  générale. 
Dans  la  laryngite  tuberculeuse,  les  applications  topiques  d’opium 
calment  la  toux  et  la  dysphagie;  un  procédé  très  efficace  consiste  à 
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mélanger  1 à 2 centigrammes  de  morphine  à 5 centigr.  d’amidon  ou  à 
20  centigr.  de  sous-nitrate  de  bismuth  et  à insuffler  cette  poudre  dans 
le  larynx  au  moment  où  le  malade  fait  une  profonde  inspiration. 
L’opium  a été  employé  dans  l’asthme  et  la  bronchite,  mais  il  faut 
éviter  d’y  recourir  lorsque  les  sécrétions  muqueuses  sont  très  abon- 
dantes : en  effet,  pendant  le  sommeil,  le  centre  respiratoire  et  autres 
étant  engourdis  par  l’opium,  les  sécrétions  pourraient  s’accumuler  au 
point  de  suffoquer  le  malade,  qui  serait  impuissant  à les  expectorer,  au 
moment  du  réveil. 

Appareil  circulatoire.  — L’opium  est  efficace  dans  la  dyspnée  car- 
diaque avec  insomnie;  il  calme  les  angoisses  de  l’angine  de  poitrine. 

Il  est  utile  dans  les  hémorragies,  surtout  celles  qui  proviennent  de 
l’utérus.  On  peut  l’associer  à la  digitale  (tinct.  opii  gutt.  XXX;  tinctur. 
digital,  gutt.  XXX). 

Tractus  génito-urinaire.  — Dans  le  diabète,  l’opium  diminue  la  quan- 
tité de  sucre  dans  l’urine,  mais  il  est  préférable  de  recourir  à la 
codéine  (3  à 30  centigr.  ter  die),  qui  ne  provoque  pas  l’assoupissement, 
comme  l’opium.  L’opium  calme  l’excitabilité  et  les  douleurs  de  la 
cystite  et  des  coliques  néphrétiques. 

Peau.  — Lorsque  la  peau  est  trop  sèche,  la  poudre  de  Dower  accroît 
la  diaphorèse;  d’autre  part,  elle  arrête  les  sueurs  nocturnes  des 
phtisiques. 

L’opium  et  la  morphine  sont  surtout  efficaces  pour  calmer  la  dou- 
leur et  provoquer  le  sommeil.  L’utilité  de  l’opium  et  de  la  morphine, 
considérés  comme  calmants,  est  incomparable,  et  elle  est  beaucoup  plus 
générale  que  celle  des  anesthésiques,  notamment  du  chloroforme. 
L’effet  analgésique  s’obtient  parfois  par  des  doses  insuffisantes  pour 
produire  n’importe  quel  autre  effet.  Lorsque  la  douleur  est  vive,  il  est 
nécessaire  d’administrer  l’opium  à des  doses  élevées,  mais  alors 
l’engourdissement  et  la  stupeur  auxquels  l’opium  donne  d’ordinaire 
lieu,  sont  pour  ainsi  dire  neutralisés  et  annihilés-  par  la  douleur. 

- L’opium  et  la  morphine  sont  employés  dans  les  névralgies  d’ordre 
varié,  tic  douloureux,  sciatique,  névralgie  intercostale,  dysménorrhée 
et  cancer.  Ils  calment  la  douleur  et  l’inflammation  dans  le  rhumatisme, 
la  pleurésie,  la  pneumonie,  la  péritonite  et  la  cystite.  Ils  diminuent  la 
douleur  et  le  spasme  des  coliques  ordinaires,  des  coliques  de  plomb, 
des  coliques  rénales  et  hépatiques. 

Système  nerveux.  — L’opium  est  utile  dans  les  insomnies  d’origines 
les  plus  variées,  mais  dans  le  cas  d’épuisement  nerveux  il  vaut  mieux 
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recourir  au  bromure  de  potassium  ou  au  chloral,  et  ne  s’adresser  à 
l’opium  que  lorsque  ces  remèdes  échouent. 

Dans  la  fièvre  et  le  délire,  on  peut  donner  10  gouttes  de  teinture 
d’opium  avec  1 à 2 centigrammes  de  tartre  stibié,  et  surveiller  les  effets 
obtenus. 

Dans  la  manie,  le  délirium  tremens  et  la  chorée,  on  peut  adminis- 
trer la  morphine  en  injections  hypodermiques  ; mais  le  chloral  et  le 
bromure  sont  souvent  préférables. 

Dans  la  mélancolie,  on  peut  faire  usage  des  injections  hypodermi- 
ques de  morphine,  tout  en  prenant  soin  de  ne  pas  habituer  le  corps  au 
médicament.  De  petites  doses  de  teinture  d’opium  (5  à 10  gouttes),  admi- 
nistrées par  la  bouche,  sont  également  utiles  ; mais  il  faut  déguiser  la 
saveur  du  médicament  pour  éviter  que  le  malade,  sachant  ce  qu’on  lui 
donne,  ne  prenne  ensuite  de  l’opium  à sa  guise.  On  administre  parfois 
la  morphine  dans  le  but  de  prolonger  l’anesthésie  chloroformique,  par 
exemple,  pour  l’ablation  du  maxillaire  supérieur,  où  il  ne  convient  pas 
de  prolonger  l’administration  des  vapeurs  de  chloroforme. 

Dans  l’empoisonnement  par  la  malaria,  le  centre  vaso-moteur  paraît 
doué  d’une  sensibilité  toute  particulière,  au  point  qu'un  courant  d’air 
froid  sur  la  figure,  une  légère  irritation  gastrique,  une  distension  pas- 
sagère de  la  vessie  déterminent  la  contraction  des  artères  cutanées  et 
produisent  des  frissons.  L’opium  est  alors  indiqué,  pour  calmer  l’exci- 
tabilité excessive  du  centre  vaso-moteur. 

On  trouve  beaucoup  de  mangeurs  d’opium  dans  les  contrées  maré- 
cageuses, et  il  est  de  fait  que,  dans  certaines  formes  de  fièvre  inter- 
mittente que  l’on  observe  dans  les  tropiques,  l’opium  rend  des  services 
là  où  la  quinine  échoue,  et  qu’alors  on  obtient  surtout  de  bons  effets 
des  deux  médicaments  réunis. 

Contre-indications . 

1°  Chez  les  enfants,  âgés  de  moins  de  5 ans,  il  faut,  ou  bien  s’ab- 
stenir complètement  de  l’opium,  ou  bien  ne  l’administrer  qu’avec  les 
plus  grandes  précautions  ; 

2°  Une  abondance  excessive  des  sécrétions  muqueuses  constitue  une 
contre-indication  à l’administration  de  l’opium  ; 

3°  Autre  contre-indication  : congestion  du  cerveau,  avec  injection 
des  conjonctives  et  rétrécissement  des  pupilles. 

B.  P.  Rhœados  Petala.  Pétales  de  pavot  rouge.  — Ce  sont  les  pétales 
frais  du  Papaver  Rhœas,  plante  indigène. 
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Caractères.  — Ils  sont  d’un  rouge  vif,  d’odeur  vireuse  très  prononcée. 
Par  la  dessiccation,  ils  perdent  leur  couleur  et  leur  odeur. 

Composition.  — Ils  renferment  une  matière  colorante  rouge,  soluble 
dans  l’eau  et  dans  l’alcool,  mais,  en  fait  d’alcaloïdes,  ils  ne  contiennent 
que  la  rhœadine,  qui  n’a  pas  d’action  toxique. 

Usages.  — Les  pétales  de  pavot  rouge  ne  sont  employés  qu’à  titre 
de  substance  colorante. 

Préparatiion. 

B.  P.  DOSE. 

Syrupus  Rhœodus.  . 4 gr.  et  davantage. 

U.  S.  P.  Sanguinaria.  Sanguinaire.  — Rhizome  du  sanguinaria  cana- 
densis,  cueilli  en  automne. 

Caractères.  — Rhizome  long  de  S cm.,  épais  de  10  millim.,  cylin- 
drique, légèrement  annelé,  ridé,  d’une  couleur  rouge  brune;  cassure 
brève,  un  peu  cireuse;  la  surface  de  fracture  est  tantôt  blanchâtre  et 
pourvue  de  nombreuses  cellules  résineuses  rouges,  d’autres  fois  elle 
présente  une  coloration  rouge  brune  uniforme;  écorce  mince;  odeur 
peu  prononcée;  saveur  amère,  âcre,  persistante. 

Composition.  — Il  renferme  un  alcaloïde,  la  sanguinarine. 

Action.  — La  sanguinarine  est  un  irritant  du  canal  intestinal;  elle 
détermine  des  vomissements  et  de  la  diarrhée.  Absorbée  à petite  dose, 
elle  stimule  les  centres ; bulbaires  de  la  respiration  et  de  la  circulation,  et 
les  centres  moteurs  du  cerveau  et  de  la  7noelle  épinière  : la  respiration 
et  le  pouls  sont  accélérés,  la  pression  sanguine  s’élève.  A plus  haute 
dose,  la  sanguinarine  produit  des  convulsions,  cloniques  chez  les  mam- 
mifères et  tétaniques  chez  les  grenouilles.  Chez  ces  derniers  animaux, 
les  convulsions  persistent  après  la  section  de  la  moelle.  Des  doses  plus 
élevées  encore  paralysent  tous  ces  centres  et  déterminent  la  mort  par 
paralysie  de  la  respiration. 

Usages.  — La  sanguinaire  n’est  employée  que  comme  expectorant 
stimulant,  dans  la  bronchite  chronique. 

Préparations  officinai.es. 


U.  S.  P.  DOSE. 

Acetum  Saoguinariæ 15  à 30  gouttes. 

Extractum  Sanguinariæ  Fluidum 2 à 5 gouttes. 

Tinctura  Sanguinariæ  . 4 à 10  gram. 


U.  S.  P.  Chelidonium.  Chélidoine.  — Chelidonium  majus. 

Caractères.  — Racine  fibreuse,  embranchée,  d’un  rouge  brun.  Tige 
longue  de  50  cm.,  d’un  vert  pâle,  velue.  Feuilles  longues  de  15  cm. 
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environ,  pétiolées  (les  feuilles  supérieures  sont  plus  petites  et  sessilles), 
d’un  vert  pale,  pinnatisectées,  à segments  oblongs,  arrondis,  grossière- 
ment dentés  ou  incisés;  le  segment  terminal  est  souvent  trilobé.  Les 
fleurs,  disposées  en  cymes  ombelliformes  et  portées  sur  de  longs  pédi- 
celles,  ont  deux  sépales  et  quatre  pétales,  jaunes.  La  capsule  est  allongée 
bivalve,  à plusieurs  graines. 

La  plante  fraîche  renferme  un  latex  jaune  safran,  d’une  odeur  désa- 
gréable, de  saveur  âcre. 

Dose.  — 50  centigr.  à 2 grammes. 

Composition.  — Cette  plante  renferme  deux  alcaloïdes  : la  chélido- 
nine  et  la  chélérythrine,  qui  parait  identique  à la  sanguinarine.  Cepen- 
dant, la  chélérythrine  n’a  pas  d’action  tétanisante  : elle  détermine 
la  paralysie  et  l’abolition  des  mouvements  réflexes  (Schroff,  jun). 
La  chélidonine  a un  goût  amer,  âcre,  mais  elle  n’a  pas  de  propriétés 
physiologiques  bien  marquées. 

Usages.  — Le  latex  frais  de  la  grande  chélidoine  est  âcre,  escharo- 
tique;  c’est  un  remède  très  employé  contre  les  verrues;  il  est  usité 
également  pour  calmer  le  prurit  dans  les  affections  cutanées.  Adminis- 
tré â l’intérieur,  il  agît  comme  un  violent  drastique.  Autrefois  il  était 
très  employé  contre  la  jaunisse.  Il  parait  doué  de  propriétés  toniques  et 
altérantes,  et  est  usité  dans  la  phtisie  et  la  scrofule. 

CRUCIFÈRES. 

B.  P.  Sinapis.  Moutarde.  — Graines  de  moutarde  noire  et  de  mou- 
tarde blanche,  pulvérisées  et  mélangées. 

Sinapis  Albœ  Sembla , B.  P.;  Sinapis  Alba , U.  S.  P.  Graines  de  mou- 
tarde blanche.  (Brassica  alba  ou  Sinapis  alba). 

Sinapis  Nigræ  Sembla , B.  P.;  Sinapis  Nigra,  U.  S.  P.  Graines  de 
moutarde  noire.  (Brassica  nigra  ou  Sinapis  nigra). 

Les  graines  de  moutarde  noire  sont  très  petites,  rondes,  d’un  rouge 
noirâtre  au  dehors;  celles  de  la  moutarde  blanche  sont  plus  grande,  et 
jaunes  au  dehors;  les  unes  et  les  autres  sont  jaunes  en  dedans. 

Caractères  de  la  poudre  de  moutarde.  — Poudre  jaune  verdâtre, 
d’une  saveur  âcre  et  piquante,  inodore  quand  elle  est  sèche,  mais  exha- 
lant, lorsqu’elle  est  humectée,  une  odeur  particulière,  piquante,  péné- 
trante. 

Dose.  — Comme  émétique,  une  cuiller  à café  â une  cuiller  à soupe 
de  farine  de  moutarde,  mélangée  d’un  peu  d’eau. 
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Falsifications.  — Amidon.  La  décoction  de  moutarde,  refroidie,  ne 
peut  pas  bleuir  par  la  teinture  d’iode. 

Composition.  — La  saveur  piquante  de  la  poudre  de  moutarde 
humectée  est  due  à l’essence  de  moutarde,  qui  ne  préexiste  pas  dans  la 
poudre  fraîche.  La  moutarde  noire  et  la  moutarde  blanche  renferment 
l’une  et  l’autre  une  substance  cristallisable,  appelée  sinigrine  pour  la 
moutarde  noire  et  sinalbine  pour  la  moutarde  blanche  ; elles  contien- 
nent en  outre  une  substance  albuminoïde,  la  myrosine. 

En  présence  de  l’eau  et  sous  l'influence  de  la  myrosine,  qui  agit 
comme  ferment,  la  sinigrine  et  la  sinalbine  se  dédoublent  et  mettent 
une  huile  volatile  en  liberté.  Celle-ci  n’est  pas  la  même  pour  les 
deux  espèces  de  moutarde;  l’essence  de  moutarde  noire  est  plus 
piquante,  mais  elle  ont  toutes  deux  des  propriétés  vésicantes  éner- 
giques. L’action  de  la  myrosine  est  détruite  par  une  température  de 
60°  C.  ; il  ne  faut  donc  pas  faire  les  cataplasmes  de  farine  de  moutarde 
avec  de  l’eau  bouillante.  La  moutarde  noire  contient  moins  de  myro- 
sine que  la  moutarde  blanche,  trop  peu  pour  décomposer  complète- 
ment la  sinigrine.  Pour  augmenter  l’âpreté  de  la  moutarde  noire,  la 
pharmacopée  anglaise  ordonne  de  la  mélanger  avec  de  la  moutarde 
blanche.  Le  condiment  connu  sous  le  nom  de  moutarde  est  également 
un  mélange  de  moutarde  noire  et  de  moutarde  blanche.  Enfin,  l’une 
et  l’autre  renferment  une  huile  fixe. 

Préparations. 

B.  P.  (Moutarde).  U.  S.  P.  (Moutarde  noire). 

Cataplasnia  Sinapis,  Charta  Sinapis. 

Charta  Sinapis.  Charta  Sinapis. 

Oleum  Sinapis.  Oleum  Sinapis  Volatile. 

Cliarta  Sinapis,  B.  et  U.  S.  P.  Papier  de  moutarde.  Papier  Rigollot. 
— Farine  de  moutarde,  fixée  sur  du  papier  à l’aide  d’une  solution  de 
gutta  percha,  puis  séchée  (B.  P.).  La  Pharmacopée  des  Etats-Unis 
ordonne  d’enlever  d’abord  à l’aide  de  la  benzine  l’huile  fixe  de  la  farine 
de  moutarde.  Les  papiers  de  moutarde  remplacent  les  sinapismes;  au 
moment  de  s’en  servir,  on  les  trempe  dans  de  l’eau  tiède  puis  on  les 
applique  sur  la  peau.  Les  papiers  Rigollot  sont  plus  fréquemment 
employés  que  les  papiers  de  moutarde  de  la  pharmacopée.  Les  papiers 
de  moutarde  déterminent  une  douleur  plus  vive  et  sont  moins  long- 
temps supportés  que  les  cataplasmes  sinapisés  ; du  reste,  leur  applica- 
tion est  plus  facile  et  plus  rapide;  ils  sont  surtout  préférables  aux  sina- 
pismes lorsqu’il  convient  de  déterminer  une  douleur  aiguë,  comme 
dans  les  cas  d’empoisonnement  par  les  narcotiques. 
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B.  P.  Cataplasma  Sinapis.  Cataplasme  de  moutarde.  — Mêlez  70  gr. 
de  farine  de  moutarde  à 60  ou  100  gr.  d’eau  tiède;  mêlez  la  farine  de 
lin  à 200  ou  300  gr.  d’eau  bouillante;  mélangez  le  tout. 

Oleum  Sinapis,  B.  P.;  Oleum  Sinapis  volatile,  U.  S.  P.  Essence  de 
moutarde,  B.  P.  — Huile  volatile  obtenue  par  distillation  aqueuse  des 
graines  de  moutarde  noire,  Brassica  nigra,  après  expression  de  l’huile 
fixe  (B.  P.),  — Huile  essentielle  retirée  de  la  moutarde  noire,  par 
macération  dans  l'eau  et  distillation  subséquente  (U.  S.  P.).  — C’est  le 
sulfocyanure  d’allyle  C3H5,  CAzS. 

Caractères.  — Liquide  incolore  ou  d’un  jaune  pâle,  d’odeur  âcre  et 
pénétrante,  de  saveur  piquante,  soluble  dans  l’alcool  et  dans  l’éther, 
peu  soluble  dans  l’eau. 

Action.  — Appliquée  sur  la  peau,  elle  produit  une  vésication 
presque  instantanée. 

Préparations. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Linimentum  Sinapis  Compositum,  Linimentum  Sinapis  Compositum  (renfermant 

3 o/o  en  poids  d'essence.) 

Linimentum  Sinapis  Compositum.  — Liniment  de  moutarde  composé  : 
essence  de  moutarde,  1,4;  extrait  de  garou,  1 ; camphre,  3;  huile  de 
ricin,  7 ; alcool,  44. 

Action  physiologique.  — Sur  la  peau  ou  sur  les  muqueuses,  la  mou- 
tarde détermine  de  la  rougeur,  de  la  chaleur  et  une  douleur  passagère, 
si  l’application  est  de  courte  durée  ; si,  au  contraire,  elle  se  prolonge, 
il  se  produit  de  la  vésication.  Administrée  à l'intérieur,  la  moutarde 
est  un  vomitif  sûr  et  prompt  (une  cuiller  à soupe  de  moutarde  dans  un 
verre  d’eau  chaude). 

Applications  thérapeutiques  — La  moutarde  est  usitée  comme  contre 
irritant  dans  la  myalgie,  le  lumbago,  la  céphalalgie;  on  l’applique  alors, 
sous  forme  de  cataplasme  ou  de  papier  de  moutarde,  sur  le  dos  ou  sur 
la  nuque;  dans  l’apoplexie  et  la  congestion  cérébrale  ainsi  que  dans 
l’empoisonnement  par  l’opium,  l’application  se  fait  sur  les  cuisses  ou 
sur  d’autres  régions;  dans  le  catarrhe  bronchique,  la  congestion  pulmo- 
naire et  la  pneumonie,  l’application  a lieu  sur  la  poitrine.  Dans  la 
phtisie,  les  papiers  de  moutarde  arrêtent  l’extension  de  la  consolidation 
pulmonaire,  qui  succède  parfois  à l’action  du  froid.  On  applique  les 
sinapismes  sur  l’épine  dorsale,  pour  calmer  les  douleurs  des  reins  et 
l’irritation  spinale  qui  empêche  parfois  la  marche.  Les  bains  de  pieds 
sinapisés  sont  utiles  dans  l’aménorrhée  et  l’insomnie. 
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Les  papiers  Rigollot  déterminent  souvent  des  douleurs  insupporta- 
bles chez  les  personnes  peau  délicate;  il  est  bon  alors  d’interposer 
entre  la  peau  et  le  Rigollot,  deux  ou  trois  couches  de  mousseline 
humide. 

Quand  on  a recours  aux  papiers  sinapisés  de  la  pharmacopée 
anglaise,  on  fait  bien  d’interposer  toujours  une  couche  de  mousseline, 
pour  éviter  que  la  moutarde  ne  se  détache  du  papier  et  ne  vienne  coller 
sur  la  peau. 

La  moutarde  constitue  une  préparation  culinaire  qui  stimule  la  mu- 
queuse gastrique  et  excite  l’appétit.  Dans  l’empoisonnement  par  les 
irritants,  notamment  par  l’huile  decroton,  on  administre  la  moutarde 
comme  émétique  dans  un  thé  de  graines  de  lin,  ou  dans  une  bouillie 
claire  de  gruau. 

B.  P.  Armoraceœ  lladix.  Racine  de  Raifort.  — C’est  la  racine  fraîche 
du  Cochlearia  Armoracea;  cette  plante  est  cultivée  en  Angleterre;  la 
racine  est  surtout  active  en  automne  ou  au  commencement  du  prin- 
temps, avant  l’apparition  des  feuilles. 


Fig.  180.  — Racine  de  Raifort. 


Caractères.  — Racine  longue,  cylindrique,  charnue,  blanche  à l’in- 
térieur, de  saveur  et  d’odeur  piquantes.  La  racine  d’aconit,  avec  laquelle 
on  l’a  confondue,  est  courte,  conique,  de  saveur  engourdissante. 

Composition.  — Quand  on  brise  ou  que  l’on  coupe  cette  racine,  elle 
développe  une  essence  identique  à celle  de  la  moutarde  noire. 

PRÉPARATION. 


B.  P.  Dose. 

Spiritus  Armoraceœ  Composons 4 à 8 grammes. 


B.  P.  Spiritus  Armoraceœ  Compositus.  Esprit  de  Raifort  composé. 
— On  distille  avec  de  l’alcool  dilué  des  branches  de  racine  de  Raifort, 
des  écorces  d’orange  séchées  et  de  la  noix  muscade  en  poudre. 

Usages  thérapeutiques.  — Le  raifort  est  surtout  employé  comme 
condiment,  dans  les  digestions  difficiles  ; on  le  donne  parfois  à mâcher 
dans  les  cas  d’enrouement.  11  est  aussi  usité  dans  la  dyspepsie  ato- 

12 1 


9aS 


MATlÈltE  MÉDICALE  VÉGÉTALE. 


nique,  et  comme  diurétique  dans  le  cas  d’hydropisie.  L’esprit  composé 
de  raifort  sert  de  véhicule  à d’autres  médicaments. 

Y10LAR1ËES. 

U.  S.  P.  Viola  Tricolor.  Pensée.  — On  emploie  l’herbe  fleurie  de 
la  pensée  sauvage  (viola  tricolor). 

Caractères. — Tige  angulaire,  presque  tout  à fait  lisse;  feuilles  alternes, 
pétiolées,  ovales  ou  oblongues,  avec  des  stipules  pennalifides,  ressem- 
blant à des  feuilles;  fleurs  à éperon  obtus,  à pétales  multicolores,  plus 
courts  ou  plus  longs  que  le  calice;  les  fleurs  sont  inodores,  de  saveur 
plus  ou  moins  âcre  et  amère. 

Composition.  — La  plante  contient  un  peu  de  violine,  substance  ana- 
logue à l’émétine,  d’une  action  éméto-calhartique. 

Usages.  — Elle  est  employée  à l’extérieur,  en  Uniment  ou  en  cata- 
plasmes, dans  l’eczéma  et  l’impétigo,  et  parfois  à l’intérieur,  dans  le 
catarrhe  bronchique. 

Dose.  — 1 à 5 grammes,  en  décoction. 

CANNELLËES. 

B.  P.  Canellœ  Albæ  Cortex.  Écorce  de  cannelle  blanche.  — C’est 
l’écorce  du  Canella  alba,  dépouillée  de  sa  couche  interne,  subéreuse, 
et  puis  desséchée  (Floride  méridionale  et  Indes  occidentales). 

Caractères.  — Elle  se  présente  en  cylindres  ou  rouleaux,  de  3 centi- 
mètres de  diamètre  environ,  de  couleur  chamois  au  dehors,  blanche  en 
dedans,  de  saveur  amère,  âcre,  piquante,  d’une  odeur  qui  tient  tout  à 
la  fois  de  la  cannelle  et  du  clou-de-girofle. 

Composition.  — Elle  contient  environ  1 p.  100  d’une  huile  volatile, 
composée  de  plusieurs  essences,  dont  la  principale  est  identique  à l’acide 
eugénique  (clous-de-girofle)  ; elle  renferme  en  outre  un  principe  amer, 
la  cannelline,  de  la  résine,  de  l’amidon  et  de  la  mannite,  mais  pas  de 
tannin. 

PRÉPARATION. 

B.  P. 

Vinum  Uhæi. 

Dose.  — 1 à 3 grammes  de  la  poudre. 

Action  et  usages.  — C’est' un  tonique  amer  et  aromatique,  que  l’on 
donne  parfois  dans  la  dyspepsie  atonique.  Elle  a été  utilisée  également 
dans  le  rhumatisme  et  la  goutte. 
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POLYGALËES. 

Senegœ  Radix,  B.  P.  ; Senega,  U.  S.  P.  Racine  de  Sénéga.  — Racine 
sèche  du  Polygala  Senega  (Amérique  du  nord). 


Fig.  181.  — Sénéga. 


Caractères.  — Racine  noueuse,  contournée,  pourvue  de  radicelles 
enchevêtrées. 

Composition.  — Le  principe  actif,  contenu  dans  l’écorce,  a été  appelé 
sénégine  ou  acide  polygalique;  ce  principe  paraît  identique  à la  sapo- 
nine,  glucoside  de  la  Saponaria  ofjicinalis,  qui  se  dédouble,  par  l’ébulli- 
tion, en  sucre  de  raisin  et  sapogénine.  Ce  principe  est  une  poudre  blan- 
ché,  aisément  soluble  dans  l’eau  chaude  et  dans  l’alcool,  formant,  même 
en  petite  quantité,  avec  l’eau  bouillante,  un  liquide  savonneux  et  mous- 
seux. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose 

Infusum  Senegœ  (1  p.  20,  pendant  1/2  heure).  . 30  à 60  gr. 

Tinctura  Senegœ 2 à 8 — 

U.  S.  P. 

Abstractum  Senegæ 30  à 60  centigr. 

Extractum  Sonegæ  Fluidum  . . • 10  à 20  gouttes. 

Syrupus  Senegæ 4 à 8 gr. 

Syrupus  Scillæ  ('ompositus pour  les  enfants  10  gouttes  à 4 gr. 

Pour  les  adultes  (comme  expectorant)  20  a 30  gouttes. 


Action  et  usages.  — La  racine  de  sénéga  est  employée  comme  expec- 
torant-stimulant,  comme  diurétique  et  comme  diaphorétique.  On 
l’administre  lorsque  les  forces  nécessaires  à l’expectoration  font  défaut, 
et  que  les  sécrétions  sont  très  abondantes  et  plus  ou  moins  purulentes, 
comme  à la  seconde  période  du  catarrhe  bronchique,  et  dans  la  pneu- 
monie, arrivée  au  stade  de  résolution.  La  racine  de  Sénéga  ne  rend  pas 
service  lorsque  la  sécrétion  bronchique  est  visqueuse  et  peu  abondante. 
Elle  est  aussi  usitée  dans  la  pneumonie  chronique,  la  bronchite  chro- 
nique et  l’hydropisie  résultant  d’une  affection  rénale.  On  l’associe 
alors  à d’autres  expectorants,  ou  à d’autres  diurétiques.  Sa  saveur  est 
désagréable,  mais  il  suffît  de  quelques  gouttes  d’esprit  de  chloroforme 
pour  masquer  cette  saveur,  et  pour  calmer  en  même  temps  un  peu  la 
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toux.  On  a vanté  ce  médicament  contre  les  palpitations  cardiaques, 
dues  à une  affection  de  l’aorte  et  contre  l’aménorrhée. 

Krameriæ  Radix,  B.  P.;  Krameria , U.  S.  P.  ; Racine  de  Ralanhia.  — 
Racine  sèche  : 1°  du  Ratanhia  du  Pérou,  Krameria  triandra,  ou  2°  du 
Ratanhia  de  Savanille,  Krameria  lxina  ( Krameria  tomentosa). 

Caractères.  — La  racine  du  Ratanhia  du  Pérou  est  épaisse  de  3 cm. 
environ,  noueuse  à sa  face  supérieure,  sans  branches,  ou  pourvue  de 
branches  à sa  face  inférieure  seulement;  ses  ramifications  sont  longues, 
cassées  ou  tordues,  rugueuses  et  d'un  brun  rougeâtre  au  dehors,  d’un 
jaune  rougeâtre  à l’intérieur,  et  pourvues  d’une  écorce  peu  adhérente. 

La  racine  du  Krameria  tomentosa  est  moins  noueuse,  plus  mince,  et 
elle  est  recouverte  d’une  écorce  très  adhérente,  d’un  brun  pourpre  foncé. 

L’une  et  l’autre  sont  très  astringentes;  mâchées,  elles  colorent  la  salive 
en  rouge,  mais  elles  sont  inodores. 

Composition.  — L’écorce  renferme  environ  20  p.  100  d’acide  ratan- 
hia-tanniquc,  une  substance  rouge,  appelée  rouge  de  Ratanhia,  et 
un  principe  neutre,  la  ratanhine. 

B.  B. 

Extraction  Krameriæ  . . 

Infusum  Krameriæ  . . . 

Pulvis  Catechu  Compositus 

Tinctura  Krameriæ  . . . 

U.  S.  P. 

Extractum  Krameriæ.  . . . 

» » Fluulum 

Syrupus  » .... 

Tinctura.  » .... 

Trochisci  » .... 

Action.  — C’est  un  astringent  très  énergique. 

Usages.  — La  poudre  est  employée  comme  dentifrice,  lorsque  les 
gencives  sont  gontlées  et  saignantes.  L’infusion  et  la  teinture  sont 
employées  dans  le  cas  d’épistaxis,  de  stomatite  mercurielle,  d’angine, 
de  leucorrhée  et  de  prolapsus  de  l’anus.  On  administre  le  ratanhia  à 
l’intérieur  contre  la  diarrhée  et  contre  les  hémorragies  provenant  des 
reins  ou  des  voies  génito-urinaires. 

GUTTIFÈRES. 

Cambogia,  R.  et  U.  S.  P.  Gomme-gutte.  — Gomme-résine  qui  pro- 
vient du  Garcinia  Hamburii  (Garcinia  morella,  var.  pedicellata),  cultivé 
au  Siam. 


Dose. 

30  centigr.  à 1 gramme. 

30  à 60  grammes. 

1 à 2 grammes. 

2 à 8 grammes. 

30  centigr.  à 1 gr.  30  centigr. 
5 gouttes  à 4 grammes. 

30  grammes. 

2 a 8 grammes, 
ad  lib. 
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Caractères.  — • Fragments  cylindriques,  parfois  creux  au  centre,  de 
3 à 6 cm.  de  diamètre,  à cassure  conchoïdale,  lisse  et  luisante;  la 
gomme-gutte  a une  coloration  jaune  orange  foncée,  qui  devient  jaune 
clair  quand  on  la  frotte  légèrement  avec  le  doigt  mouillé;  saveur  âcre; 
poudre  d’un  jaune  éclatant. 

Propriétés  et  composition.  — Elle  renferme  de  la  résine  (acide  cambo- 
gique)  et  de  la  gomme  en  proportions  variables;  mêlée  à l’eau,  elle  fait 
émulsion. 

Falsifications.  — Amidon  : une  émulsion  de  gomme  gutte,  préparée 
avec  de  l'eau  bouillante,  puis  refroidie,  ne  verdit  pas  par  l’addition 
d’iode. 

Préparation. 

B.  P.  dose,  U.  S.  P..  DOSE. 

Pilula  Cambogiœ  Composita.  30  à 60  ctigr.  Pilulæ  Catharticæ  Compositæ.  1 à 3 pilules. 

B.  P.  Pilula  Cambogiæ  Composita.  Pilule  de  gomme-gutte  composée.  = Gomme-gutte, 
aloës  Barbados,  eau  de  canellc  composée,  de  chaque  : 30  gr.,  savon  dur,  6 ) gr.;  sirop,  q.  s, 

Action  et  usages.  — La  gomme-gutte  est  un  purgatif  drastique,  qui,  à 
haute  dose,  détermine  une  irritation  violente  du  tube  gastro-intestinal, 
avec  vomissements  et  dépression  du  système  vasculaire.  Comme  agent 
de  dérivation,  la  gomme-gutte  a été  utilisée,  en  combinaison  avec  la 
crème  de  tartre  ou  avec  d’autres  purgatifs,  dans  certaines  affections 
cérébrales  et  dans  les  hydropisies.  Elle  a été  employée  aussi  comme 
anthelmintique. 

TERNSTROEMIACÉES. 

Thea.  Thé.  — Feuilles  desséchées  du  Thea  sinensis  (Chine,  Assam, 
Ceylan). 

Caractères.  — Le  thé  vert  et  le  thé  noir  proviennent  de  la  même 
plante.  On  prépare  le  thé  vert  en  séchant  les  feuilles  sur  des  poêles  de 
fer  chauffé,  dès  qu’elles  sont  cueillies.  La  coloration  des  thés  noirs  est 
due  à ce  que  les  feuilles  subissent  un  commencement  de  fermentation 
avant  d’être  chauffées. 

Composition.  — Ils  renferment  de  la  caféine,  une  huile  volatile  et 
du  tannin. 

Action.  — Elle  est  due  probablement  â la  caféine  et  à l’essence.  Les 
thés  noirs  comme  les  thés  verts  sont  des  stimulants  cérébraux  d’une 
grande  énergie.  Us  rendent  l’intelligence  plus  active  et  empêchent  le 
sommeil.  Le  thé  vert  est  plus  actif  que  le  thé  noir;  il  détermine  de 
Fivresse,  de  l’agitation,  de  Yinsomnie  et  des  spasmes  musculaires  parfois 
assez  violents  pour  produire  des  secousses  des  mains.  Le  thé  noir  et  le 
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thé  vert  troublent,  l’un  et  l’autre,  les  fonctions  digestives,  probablement 
à cause  du  tannin  qu’ils  renferment.  Additionné  au  suc  gastrique,  le 
thé  retarde  la  digestion  de  la  chair  fraîche,  mais  non  celle  de  la  viande 
fumée,  peut-être  parce  que  le  tannin,  qui  durcit  les  fibres  molles  de  la 
viande  fraîche,  n’altère  pas  les  fibres  plus  résistantes  de  la  viande 
séchée.  Pris  en  même  temps  que  des  viandes  fraîches,  le  thé  détermine 
assez  souvent  des  indigestions,  tandis  qu’on  peut  le  prendre  sans  incon- 
vénient avec  du  jambon,  du  poisson  séché,  etc.  Si  l’on  veut  éviter  d’avoir 
beaucoup  de  tannin  dans  son  thé,  il  faut  ne  pas  le  laisser  trop  long- 
temps en  contact  avec  les  feuilles,  mais  le  verser  dès  que  l’huile  essen- 
tielle aromatique  a passé  dans  le  liquide. 

Usage.  — Le  thé  est  un  stimulant  cérébral  qui  dissipe  la  pesanteur 
de  tête  et  la  céphalalgie. 

Caffeina,  B.  et  U.  S.  P.  Caféine  Théine,  Guaranine).  — CsHi0Az402, 
H,0;  112. 

Alcaloïde  qu’on  retire  des  feuilles  du  camellia  thea  ou  des  semences 
desséchées  du  eoffea  arabica  (Rubiacées),  de  la  pâte  de  guarana  et 
d’autres  plantes. 

Préparation.  — On  évapore  les  infusions  aqueuses,  après  leur  avoir 
enlevé  les  principes  astringents  et  les  matières  colorantes. 

Caractères  et  réactions.  — Cristaux  aciculaires,  soyeux,  incolores, 
inodores,  solubles  dans  80  p.  d’eau  froide.  Cette  solution  aqueuse  a 
un  goût  légèrement  amer  et  est  neutre  au  papier  de  tournesol.  La 
caféine  est  mieux  soluble  dans  l’eau  bouillante,  dans  l’alcool  rectifié, 
très  soluble  dans  le  chloroforme,  peu  soluble  dans  l’éther.  La  caféine 
est  fusible  à 178"C.,  puis  elle  se  sublime  sans  décomposition.  Par  l’addi- 
tion d’un  cristal  de  chlorate  de  potasse  et  de  quelques  gouttes  d’acide 
chlorhydrique,  il  se  forme  un  mélange  qui,  évaporé  jusqu’à  siccité 
dans  une  capsule  en  porcelaine,  donne  lieu  à un  résidu  rougeâtre,  qui 
devient  pourpre  par  l’addition  d’ammoniaque.  L’acide  tannique  donne, 
avec  la  solution  aqueuse  de  l’alcaloïde,  un  précipité  blanc,  soluble  dans 
un  excès  de  réactif. 

Dose.  — S à 30  centigrammes. 

Préparation. 

B.  P.  Dose. 

CalTeinæ  Citras 10  à 70  centigrammes. 

B.  P.  Ca/Jeiim  Citras.  Citrate  de  caféine.  — C8HloAz402,H5C6Ha07. 

On  le  prépare  en  dissolvant  de  l’acide  citrique  (1)  dans  de  l’eau 
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chaude  (2)  et  en  ajoutant  de  la  caféine  (3)  ; on  évapore  jusqu’à  siccité  et 
on  réduit  en  poudre  fine. 

Caractères  et  réactions.  — Poudre  blanche,  inodore,  de  saveur  acide, 
et  légèrement  amère,  de  réaction  acide,  soluble  dans  un  mélange 
de  2 p.  de  chloroforme  pour  1 p.  d’alcool  rectifié.  Additionné  d’un 
peu  d’eau,  le  citrate  forme  un  liquide  sirupeux  clair,  donnant  par  une 
dilution  plus  avancée  un  précipité  blanc  de  caféine,  qui  se  redissout 
par  l’addition  de  10  p.  d’eau  pour  1 p.  du  sel  de  caféine. 

Dose.  — 5 à 30  centigrammes.  La  caféine  est  très  soluble  dans  la 
solution  de  benzoate,  de  cinnamate  ou  de  salicylate  de  sodium;  à l’aide 
de  ces  dissolvants,  on  peut  faire  des  solutions  concentrées  destinées 
aux  injections  hypodermiques.  Par  exemple  : caféine  128  centigr.  ; 
salicylate  de  soude,  112  centigr.  ; eau  distillée,  3 gr.  50  centigr.  : trois 
gouttes  de  cette  solution  renferment  5 centigr.  de  caféine  environ,  mais 
il  est  facile  de  préparer  des  solutions  plus  fortes. 

Action.  — La  caféine  stimule  d’abord  et  paralyse  ensuite  les  centres 
nerveux  du  cerveau,  de  la  moelle  épinière  et  du  bulbe.  Elle  exerce 
aussi  une  action  bien  marquée  sur  la  fibre  musculaire,  volontaire  et 
involontaire.  A haute  dose,  elle  agit  comme  irritant  gastro-intestinal. 
Son  action  sur  les  grenouilles  varie  suivant  l’espèce.  Chez  Rana  tempo- 
raria,  on  voit  les  muscles,  au  point  d’application  de  la  caféine,  entrer 
dans  une  espèce  de  rigidité  cadavérique.  Cette  action  est  peu  marquée 
chez  Rana  esculenta  ; le  symptôme  spécial  consiste  en  un  tétanos  qui, 
comme  avec  la  strychnine,  résulte  de  l’influence  exercée  par  le  médica- 
ment sur  la  moelle  épinière.  A ce  tétanisme  succède  la  paralysie  des 
mouvements  volontaires  et  de  l’action  réflexe.  Chez  les  animaux  à sang 
chaud,  la  caféine  produit  également  des  convulsions  tétaniques,  que 
l’on  peut  arrêter  en  pratiquant  la  respiration  artificielle;  par  ce  moyen, 
on  peut  prévenir  la  mort,  même  après  l’administration  de  fortes  doses 
du  poison.  Au  contraire,  la  morphine  calme  les  convulsions,  sans 
empêcher  l’issue  fatale. 

En  vertu  de  son  action  stimulante  sur  le  cerveau,  la  caféine,  déjà  à la 
dose  de  10  à 50  centigr.,  détermine  parfois  de  la  pesanteur  de  tête, 
l’apparition  de  taches  lumineuses  devant  les  yeux,  des  bourdonnements 
d’oreilles,  de  l’insomnie,  de  l’agitation  et  du  délire. 

En  vertu  de  son  action  stimulante  sur  le  bulbe  et  sur  les  centres 
cardiaques,  la  caféine,  à doses  modérées,  accélère  la  respiration  et  le 
pouls,  et  élève  la  pression  sanguine.  Après  de  fortes  doses,  le  pouls, 
chez  l’homme,  devient  très  fréquent,  irrégulier,  intermittent.  Ces  phéno-. 
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mènes  s’observent  parfois  après  l’ingestion  d’une  seule  tasse  de  café, 
mais  on  peut  les  prévenir  en  ajoutant  au  café  un  verre  à goutte  de 
cognac,  ainsi  qu’on  le  fait  d’ordinaire  lorsqu’on  prend  le  café  sans  lait. 

La  caféine  augmente  parfois  les  sécrétions  salivaires.  Elle  a peu 
d’action  sur  les  mouvements  péristaltiques  de  Yinteslin,  mais  elle  dilate 
les  veines  mésaraïques  et  parait  même  pouvoir  produire  des  hémor- 
roïdes. 

A petite  dose,  la  caféine  n’a  pas  d’effet  sur  la  température , mais  à 
haute  dose  elle  détermine  une  élévation  thermique. 

La  caféine  est  diurétique,  mais  pas  toujours.  Son  action  diurétique 
résulte  en  partie  de  son  influence  stimulante  sur  le  cœur  et  le  centre 
vaso-moteur,  et  par  conséquent  de  l’élévation  de  la  pression  sanguine; 
mais  elle  paraît  aussi  due  en  partie  à son  action  excitante  sur  les 
cellules  des  tubes  urinaires,  Brackenridge  ayant  trouvé  que  l’élimina- 
tion des  matières  solides  de  l’urine  augmente  tout  autant  que  celle  des 
liquides. 

Usages.  — C’est  surtout  contre  la  céphalalgie  et  les  migraines,  qui 
paraissent  avoir  leur  siège  exclusif  dans  l’intérieur  du  crâne,  que  la 
caféine  a une  action  bienfaisante.  Comme  diurétique,  elle  est  surtout 
utile  dans  les  hydropisies  d’origine  cardique,  mais  elle  peut  être 
dirigée  également  contre  les  hydropisies  d’origine  hépatique.  La  caféine 
a des  effets  diurétiques,  même  lorsque  les  reins  sont  malades,  et  que 
l’affection  cardiaque  est  arrivée  â la  dernière  période.  Il  est  bon  d’admi- 
nistrer alternativement  la  caféine  et  la  digitale,  ou  de  donner  les  deux 
en  même  temps. 

MALVACËES. 

U.  S.  P.  Gossypii  Radiais  Cortex.  Écorce  de  racine  du  cotonnier.  — 
Écorce  de  la  racine  du  gossypium  herbaceum  et  d’autres  espèces  de 
gossypium. 

Caractères.  — Lamelles  ou  tubes  minces  et  flexibles,  d’un  jaune  brun 
ü l’extérieur,  blanches  et  soyeuses  à l’intérieur,  insipides,  d’une  saveur 
légèrement  âcre  et  astringente. 

Composition.  — Elle  renferme  une  résine  acide,  qui  devient  rouge  à 


l’air. 

PRÉPARATIONS.  DOSE. 

Extractum  Gossypii  Uadicis  Fluidum 2 il  4 gr. 


Action  et  usages.  — Elle  détermine  des  contractions  de  V utérus,  et 
est  employée  à la  place  de  l’ergot.  On  peut  donner  l’extrait  fluide  ou 
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la  décoction  (120  grammes  de  l’écorce,  bouillie  dans  l’eau,  jusqu’à 
réduction  à une  pinte)  ; on  donne  de  cette  décoction  un  verre  à vin  de 
20  en  20  ou  de  30  en  30  minutes. 

U.  S.  P.  Oleum  Gossypii  Seminis.  Huile  de  graines  de  cotonnier.  — 
Huile  fixe  obtenue  par  expression  des  graines  de  gossypium  herbaceum 
et  autres  plantes  du  même  genre. 

Caractères.  — Liquide  huileux,  d’un  jaune  pâle,  transparent,  ino- 
dore, d’une  saveur  de  noix,  de  réaction  neutre.  Poids  spécifique  : 0,920 
à 0,930.  L’huile  de  gossypium  est  peu  soluble  dans  l’alcool,  très 
soluble  dans  l’éther;  refroidie  à 2°C.,  elle  se  fige.  L’acide  sulfurique 
concentré  lui  communique  à l’instant  une  couleur  d’un  rouge  brun. 

Usages.  — Cette  huile  remplit  les  mêmes  indications  que  l’huile 
d’olives,  mais  elle  ne  se  prête  pas  à la  confection  de  l’emplâtre  plom- 
bique.  L’huile  qui  nous  arrive  de  l’Italie  et  de  la  France,  sous  le  nom 
d’huile  d’olives,  n’est  en  réalité  que  de  l’huile  de  gossypium,  mélangée 
à une  plus  ou  moins  forte  proportion  d’huile  d’olives;  88  p.  100  de 
l’huile  de  graines  de  cotonnier,  exportée  de  la  Nouvelle-Orléans,  en  1880, 
étaient  destinés  aux  côtes  de  la  Méditérranée. 

Préparations  officinales. 

U.  S.  P. 

Linimentum  Ammoniæ. 

» Calcis. 

» Camphoræ. 

» Plumbi  Subacetatis. 

Gossypium , B.  et  U.  S.  P.  Coton.  (Coton  purifié.  Coton  absorbant). 
Ensemble  de  cellules  filamenteuses  qui  se  détachent  de  la  surface  du 
testa  des  graines  de  gossypium  barbadense  (g.  herbaceum,  U,  S.  P.), 
qui  sont  dépouillées  de  leurs  impuretés,  et  des  matières  grasses. 

Préparation.  — On  fait  bouillir  le  coton  cru  dans  une  solution  alca- 
line diluée  (3  p.  100  de  potasse  ou  de  soude  caustique)  : l’alcali  se 
combine  aux  graisses  pour  former  du  savon,  que  l’on  enlève  par  des 
lavages  répétés,  au  cours  desquels  on  se  sert  tantôt  d’eau  pure,  tantôt 
de  chlorure  de  chaux  et  d’acide  chlorhydrique  dilué. 

Caractères.  — Filaments  blancs,  soyeux,  qui,  au  microscope,  se  pré- 
sentent sous  la  forme  de  rubans  aplatis,  entortillés,  inodores  et  insi- 
pides. 

Réaction.  — Jeté  sur  l’eau,  le  coton  doit  immédiatement  absorber  le 
liquide  et  descendre  au  fond  du  vase,  sans  communiquer  à l’eau  de 
réaction  acide  (HCl)  ou  alcaline. 
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Préparation. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Pyroxyline  (coton-poudre) Pyroxylinum  (coton-poudre,) 

Usages.  — On  recouvre  la  peau  d’ouate,  dans  le  cas  de  brûlure  ou 
d’érésipèle,  pour  éloigner  toute  irritation  et  soustraire  la  partie  malade 
à l’action  du  froid.  L’ouate  sert  aussi  à envelopper  les  articulations, 
atteintes  de  goutte  ou  de  rhumatisme. 

L’introduction  d’une  boulette  d’ouate  dans  le  méat  auditif  externe 
paraît  prévenir  les  angines;  en  effet,  le  catarrhe  du  pharynx  paraît  pou- 
voir résulter  d’une  irritation  réflexe  provenant  des  rameaux  auriculaires 
du  pneumogastrique.  (Voir  les  expériences  de  Rossbach,  où  l’irritation 
des  parois  abdominales  par  la  glace  a produit  une  congestion  de  la 
trachée). 

Soumise  à l’action  microbicide  de  la  chaleur,  l’ouate  sert  à boucher 
les  éprouvettes,  à l’aide  desquelles  on  étudie  les  propriétés  des  agents 
antiseptiques,  et  à prévenir  l’entrée  des  germes  atmosphériques. 
Appliquée  sur  les  plaies,  l’ouate  empêche  de  la  même  manière  l’arrivée 
des  microbes  de  la  pyohémie,  de  l’érésipèle,  etc.  A cet  effet,  on  peut  l’im- 
prégner de  substances  antiseptiques,  telles  que  l’iode,  l’acide  picrique, 
l’acide  salicylique  ou  benzoïque.  Des  tampons  d’ouate  antiseptique, 
appliqués  sur  l’orifice  externe  de  l’utérus,  détruisent  la  fétidité  des 
sécrétions  de  la  matrice  et  peuvent  déterminer  la  guérison  de  certaines 
affections  utérines. 

Pyroxylinum.  Pyroxyline.  Coton  poudre.  Fulmi-coton. 

On  prépare  le  fulmi-coton  en  faisant  réagir  sur  de  l’ouate  les  acides 
sulfurique  et  nitrique. 

Réaction.  — Le  coton-poudre  est  très  soluble  dans  un  mélange 
d’éther  et  d’alcool  rectifié;  par  la  chaleur,  il  fait  explosion  sans  laisser 
de  résidu. 

Usages.  — Il  sert  à la  préparation  du  collodion. 

Collodium , B.  et  U.  S.  P.  Collodion.  — Solution  de  pyroxyline  dans 
un  mélange  d’éther  et  d’alcool. 

Caractères.  — Fluide  incolore,  sirupeux,  très  inflammable,  d’odeur 
éthérée,  séchant  rapidement  à l’air,  et  formant  alors  une  pellicule 
mince,  transparente,  résistant  à l’eau  et  à l’alcool.  Il  importe  beau- 
coup de  ne  jamais  oublier  que  le  collodion  est  très  inflammable.  Binz 
rapporte  qu’un  chirurgien  après  avoir  heureusement  terminé  une  opé- 
ration d’ovariotomie,  avait  recouvert  la  plaie  abominale  d’une  couche 
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de  collodion  ; pour  mieux  voir,  il  approcha  une  lumière  de  la  plaie  : la 
vapeur  d’éther  prit  feu  et  l’opérée  succomba  aux  suites  de  ses  brûlures. 

Préparations. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Collodium  Flexile Collodium  cum  Cantharide. 

» Vesicans » Flexile. 

» Stypticum. 

B.  et  U.  S.  P.  Collodium  Flexile.  Collodion  élastique.  — Collodion, 
additionné  de  baume  du  Canada  et  d’huile  de  ricin. 

Usages.  — Étendu  sur  la  peau,  le  collodion  constitue  un  enduit  pro- 
tecteur et  exerce  en  même  temps,  en  se  resserrant,  une  douce  pression 
sur  la  peau.  Il  est  employé  comme  adhésif  dans  le  traitement  des  plaies 
et  des  gerçures  des  mammelons;  on  l’applique,  comme  hémostatique 
sur  les  piqûres  de  sangsues.  Le  collodion  élastique  ne  se  fendille  point 
et  vaut  mieux,  comme  enduit  protecteur,  que  le  collodion  ordinaire, 
mais  en  revanche  il  n’exerce  pas  une  cornpession  aussi  énergique. 

B.  P.  Collodium  Vesicans.  Collodion  vésicant.  — Liquide  vésicant,  20; 
pyroxyline,  1. 

U.  S.  P.  Collodium  cum  Cantharide.  Collodion  cantharidé. 

Préparation.  — On  dissout  un  extrait  chloroformique  de  cantharides 
dans  le  collodion  élastique. 

Action.  — Appliqué  en  couche  mince  sur  la  peau,  il  produit  la  vési- 
cation en  quelques  heures.  Il  agit  plus  vite  encore,  lorsqu’on  le  recou- 
vre immédiatement  d’un  papier  de  soie  huilé,  pour  empêcher  l’évapo- 
ration de  l’éther. 

Usages.  — Voyez  Cantharides. 

U.  S.  P.  Collodium  Stypticum.  Collodion  slyptique. 

On  le  prépare  en  dissolvant  du  tannin  dans  un  mélange  d’alcool, 
d’éther  et  de  collodion  (20  p.  de  tannin  p.  100). 

Usages.  — On  l’applique  comme  hémostatique  sur  les  piqûres  de 
sangsues,  les  écorchures  et  les  plaies  : le  tannin  coagule  aussitôt  le  sang 
et  la  lymphe,  qui,  avec  le  collodion,  forment  un  enduit,  qui  arrête  le 
sang  et  protège  la  surface  dénudée  contre  toute  irritation  accidentelle. 

U.  S.  P.  Althœa.  Racine  d'Althœa  officinalis. 

Caractères.  — Fragments  coniques  ou  cylindriques,  longs  de  7 à 13 
centimètres,  épais  de  12  millimètres  environ,  parcourus  de  rides  pro- 
fondes; dépouillés  de  leur  écorce,  qui  est  brune  et  spongieuse,  et  de 
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leurs  radicelles;  blancs  à l’extérieur  et  marqués  de  taches  circulaires; 
blancs  et  charnus  à l’intérieur.  Cassure  brève,  granuleuse,  farineuse. 
Odeur  faible,  aromatique;  saveur  douce,  mucilagineuse. 


Préparations. 


Syrupus  Althææ 


DOSE. 

4 à 16  grammes. 


Composition.  — La  racine  de  guimauve  contient  environ  35  p.  100  de 
mucus  végétal  et  d’amidon. 

Usages.  — Les  préparations  de  racine  de  guimauve  sont  émollientes; 
on  les  emploie  contre  l’angine,  la  toux  et  l’irritation  intestinale.  Un 
onguent,  que  l’on  prépare  en  faisant  bouillir  pendant  une  demi-heure 
les  feuilles  fraiches  d’althæa  avec  de  l’axonge,  et  que  l’on  fdtre  ensuite, 
paraît  être  très  efficace  contre  le  psoriasis  palmaire,  là  où  tous  les  autres 
remèdes  ont  échoué. 

STERCUL1ACÉES  ou  BUTTNÉRIACÉES. 

Oleum  Theobromatis , B.  P.;  Olewn  Theobromœ,  U.  S.  P.  Beurre  de 
cacao.  — Huile  grasse  qu’on  obtient  en  broyant,  à chaud,  les  amandes, 
dépouillées  de  leur  écorce,  de  théobroma  cacao. 

Caractères.  — Huile  de  la  consistance  du  suif,  d’un  jaune  pâle,  d’une 
odeur  de  chocolat,  d’une  saveur  douce  et  agréable,  de  réaction  neutre. 
Elle  ne  rancit  pas  à l’air,  et  fond  à 30  ou  35C. 

Composition.  — Stéarine  et  oléine. 

Falsifications.  — Paraffine,  cire,  suif,  stéarine.  Si  l’on  fait  fondre 
2 p.  de  beurre  de  cacao  dans  4 p.  d’éther,  dans  une  éprouvette  immer- 
gée dans  de  l’eau  à 17°C.,  il  faut  que  le  mélange,  lorsqu’on  plonge 
l’éprouvette  dans  de  l’eau  à 0°C.,  ne  se  trouble  pas  et  ne  laisse  pas  de 
dépôt  granuleux  en  moins  de  trois  minutes  ; si  on  expose  alors  de  nou- 
veau ce  mélange  congelé,  à une  température  de  15°C.,  il  faut  qu’il 
redevienne  parfaitement  clair. 


Préparations. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Suppositoria  Acidi  Tannici.  Le  beurre  da  cacao  sert  à la  confection 

» Hydrargyri.  de  diverses  espèces  de  suppositoires 

» Iodoformi.  du  poids  de  1 gramme. 

« Morphinæ. 

» Plumbi  composita. 


Usages.  — Il  sert  à la  confection  des  suppositoires.  Appliqué  sur  la 
peau,  il  ne  détermine  aucune  irritation. 


CHAPITRE  XXXII. 


PHANEROGAMES  [suite). 

PREMIÈRE  CLASSE.  — DICOTYLÉUONÉES  POLYPÉTALES. 

DEUXIÈME  SOUS-CLASSE.  — DISCIFLORÉES. 

L1NACÉES. 

Lini  Semina,  B.  P.;  Linum,  U.  S.  P.  Semences  de  lin.  — Semences 
sèches  du  linum  usitatissimum,  cultivé  en  Bretagne. 

Caractères.  — Les  graines  de  lin  son  petites,  oblongues,  pointues, 
comprimées,  luisantes,  brunes  en  dehors,  d’un  blanc  jaunâtre  en 
dedans. 

Composition.  — L’enveloppe  de  ces  graines  contient  une  grande 
quantité  de  mucilage  et  l’amande  de  la  graine  renferme  un  tiers  de  son 
poids  d’huile.  On  en  retire  l’huile  par  expression  et  le  résidu,  réduit  en 
poudre,  constitue  la  farine  de  lin. 

Préparations. 

B.  P.  Dose. 

Farina  Lini. 

Infusum  Lini  ....  40  gr.  et  davantage 

Oleum  Lini. 

B.  P.  Infusum  Lini.  Tisane  de  graines  de  Lin.  — Faites  infuser  pendant  deux  heures  1 > gr. 
de  graines  de  lin.  avec  3 gr.  de  poudre  de  racine  de  réglisse,  dans  300  gr.  d'eau  bou ilia nte.en  vase 
clos,  puis  filtrez. 

Action  et  usatjes.  — La  tisane  de  graines  de  lin  est  très  souvent 
employée  comme  émollient  contre  la  toux  qui  résulte,  en  partie  ou  en 
totalité,  d’une  irritation  du  pharynx  ou  de  la  partie  supérieure  des  voies 
aériennes.  On  la  tient  chaude,  pendant  toute  la  nuit,  sur  une  veilleuse, 
et  le  malade  en  avale  une  gorgée  chaque  fois  qu’il  s’éveille.  On  prévient 
ainsi  d’une  manière  efficace  les  accès  de  toux  et  on  procure  une  nuit 
calme  et  un  sommeil  tranquille  au  malade.  On  prescrit  cette  tisane, 
comme  boisson  émolliente,  dans  les  cas  d’entérite,  dans  la  diarrhée, 
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le  catarrhe  des  voies  urinaires  et  l’empoisonnement  par  le  phosphore. 

B.  P.  Lini  Farina.  Farine  de  graines  de  lin.  — On  l’emploie  dans  la 
préparation  des  cataplasmes  simples,  des  cataplasmes  de  charbon,  de 
ciguë,  de  moutarde  et  de  chlorure  de  sodium. 

B.  P.  Çataplasma  Lini.  Cataplasme  de  farine  de  lin.  --  Ajoutez  peti1 
à petit,  en  remuant  constamment,  quatre  cuillers  de  farine  de  lin  à une 
demi  pinte  d’eau  bouillante. 

Usages.  — La  farine  de  lin  constitue  un  excellent  vecteur  de  la 
chaleur  et  de  l’humidité;  on  l’applique  sous  la  forme  de  cataplasme 
sur  les  parties  qui  sont  le  siège  d’une  inflammation  superficielle  ou 
profonde. 

Oleum  Uni,  B.  et  U.  S.  P.  Huile  de  lin.  — C’est  une  huile  fixe  que 
l’on  retire  par  expression  des  graines  de  lin. 

Caractères.  — Liquide  visqueux,  jaune,  d’une  odeur  peu  prononcée, 
de  saveur  oléagineuse.  Elle  s’épaissit  et  finalement  se  solidifie,  au  con- 
tact de  l’air. 

Usages.  — On  l’emploie  comme  application  dulcifiante  dans  les  cas 
de  brûlures  et  d’eczéma,  soit  seule,  soit  associée  à l’eau  de  chaux. 
On  ajoute  parfois  de  l’huile  de  lin  aux  lavements  purgatifs;  on  l’a 
aussi  vantée,  â la  dose  de  60  grammes,  matin  et  soir,  dans  le  cas 
d’hémorroïdes. 

ERYTHROXYLÉES. 

Coca,  B.  P.  ; Enjthroxylon,  U.  S.  P.  — Feuilles  séchées  de  l’erythro- 
xylon  coca. 

Caractères.  — Feuille  â courte  tige,  ovales  ou  lancéolées,  d’épaisseur 
variable,  longues  de  4 à 6 centimètres  ou  même  davantage,  entières, 
aiguës  ou  elliptiques,  presque  lisses;  pourvues  d’une  nervure  médiane 
saillante,  d’où  partent  des  nervures  secondaires,  richement  anasto- 
mosées, et  de  deux  nervures  secondaires  qui,  formant  l’arc  de  chaque 
côté  de  la  nervure  médiane,  la  rejoignent  au  sommet;  elles  sont  d’un 
vert  foncé  à la  face  supérieure,  d’un  vert  plus  pâle  à la  face  inférieure. 
Les  feuilles  de  coca  du  commerce  sont  plus  ou  moins  brisées,  d’un 
jaune  verdâtre,  ou  d’un  jaune  brunâtre,  et  les  deux  nervures  arquées 
sont  parfois  effacées.  Elles  dégagent  une  odeur  de  thé,  surtout  quand 
on  les  froisse  ; saveur  un  peu  amère  et  aromatique. 

Dose.  — 2 à 8 grammes. 
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Préparations. 

B.  P. 

Cocainæ  Hydrochloras. 
Extractum  Cocæ  Liquidum. 


U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Erythroxyli  Fluidum 4 à 16  grammes. 


Composition.  — Les  feuilles  de  coca  renferment  deux  alcaloïdes  : la 
cocaïne  et  l’hygrine,  et  un  principe  volatil  odorant.  Leur  teneur  en 
alcaloïdes  est  fort  variable. 

B.  P.  Cocainæ  Hydrochloras.  Chlorhydrate  de  cocaïne.  CI7H2|AzOi,HC1. 

Préparation.  — On  peut  l’obtenir  en  agitant  avec  de  l’éther  la  solu- 
tion aqueuse  de  l’extrait  alcoolique  acidulé  et  rendu  alcalin  par  le 
carbonate  de  sodium  ; on  décante  et  on  fait  évaporer  la  couche  de 
liquide  éthéré,  on  purifie  le  résidu  obtenu  en  le  traitant  une  seconde 
fois  par  de  l’eau  acidulée,  du  carbonate  de  soude  et  de  l’éther;  on  le 
décolore;  on  neutralise  l’alcaloïde  par  l’acide  chlorhydrique  et  on  fait 
cristalliser. 

Caractères  et  réactions.  — Il  se  présente  en  cristaux  aciculaires 
presque  incolores  ou  en  poudre  cristalline;  il  est  très  soluble  dans 
l’eau,  l’alcool  et  l’éther.  La  solution  aqueuse  a un  goût  amer,  elle 
donne  un  précipité  jaune  avec  le  chlorure  d’or,  et  avec  le  carbonate 
d’ammoniaque  un  précipité  blanc,  soluble  dans  un  excès  de  réactif. 
Cette  solution  détermine  sur  la  langue  une  sensation  de  fourmillement, 
suivie  d’insensibilité;  elle  dilate  la  pupille.  La  cocaïne  se  dissout,  sans 
changement  de  coloration  dans  les  acides  concentrés  froids,  mais 
l’acide  sulfurique  chaud  la  décompose  et  la  carbonise.  La  solution  de 
chlorhydrate  de  cocaïne  ne  se  trouble  presque  pas  par  le  chlorure  de 
baryum  ou  par  l’oxalate  d’ammoniaque.  Chauffée  à l’air,  elle  brûle  sans 
laisser  de  résidu. 

Dose.  — 1 à 6 centigrammes. 

Préparation. 

B.  P.  Lamellæ  Cocainæ.  — Chacune  d'elles  renferme  3/la  de  milligr.  de  chlorhydrate  de 
cocaïne. 

Action.  — La  cocaïne  est  un  anesthésique  local  très  puissant.  Déposée 
sur  la  langue,  elle  abolit  à la  fois  le  goût  et  la  sensibilité  tactile,  au 
point  qu’il  devient  impossible  de  distinguer  entre  du  sucre  et  du  sel,  et 
qu’une  piqûre  d’épingle  n’est  plus  perçue.  Appliquée  sur  le  globe  ocu- 
laire, elle  détermine  l’anesthésie  locale,  avec  dilatation  de  la  pupille, 
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paralysie  de  l’accommodation,  léger  épiphora  et  élargissement  de  la  fente 
palpébrale  (1).  Injectée  derrière  l’orbite,  elle  détermine  la  protrusion 
du  globe  oculaire.  Ces  effets  paraissent  dus  à une  excitation  des  extré- 
mités périphériques  du  grand  sympathique.  Injectée  sous  la  peau,  elle 
produit  également  l’anesthésie  locale  au  point  d’application  : une  irri- 
tation portée  à cet  endroit  n’est  plus  ressentie,  chez  l’homme,  et  ne 
détermine  plus  aucune  action  réflexe,  chez  les  animaux.  Administrée 
à l’intérieur , la  cocaïne,  à petite  dose,  stimule  et  à haute  dose  paralyse 
les  centres  nerveux , à la  façon  de  la  caféine. 

Elle  porte  son  action  d’abord  sur  les  hémisphères  cérébraux,  ensuite 
sur  le  bulbe  rachidien  et  enfin  sur  la  moelle  épinière.  A faible  dose, 
elle  paraît  dissiper  la  fatigue;  elle  rend  les  indiens  du  Pérou  capables 
d’exécuter  de  longues  marches;  des  essais  faits  à l’armée  allemande  ont 
donné  des  résultats  analogues.  A haute  dose,  la  cocaïne  détermine  de  la 
pesanteur  de  tête,  de  la  fatigue,  une  demie  surdité,  la  perte  de  la 
mémoire  et  de  l’inaptitude  à discerner  entre  les  idées.  Parfois,  elle 
produit  de  l’agitation,  des  bourdonnements  d’oreilles,  de  l’ivresse,  de 
la  céphalalgie  et  du  délire. 

Chez  les  animaux,  de  fortes  doses  de  cocaïne  paraissent  influencer 
spécialement  les  canaux  semi- circulaires,  peut-être  en  anesthésiant  les 
fibres  nerveuses  qui  sont  en  connexion  avec  ces  canaux.  Soumis  à 
l’action  de  la  cocaïne,  les  mammifères  exécutent  des  mouvements  de 
tête  continuels,  ils  ont  perdu  l’équilibre  et  la  faculté  de  coordonner 
leurs  mouvements  ; ils  sont  atteints  de  convulsions  rotatoires  et  d’épis- 
thotonos.  Ces  convulsions  sont  d’origine  cérébrale  ; elles  cessent, 
lorsqu’on  sectionne  la  moelle  épinière.  Les  cordons  moteurs  de  la 
moelle  épinière  paraissent  intacts,  mais  les  cordons  sensibles  sont 
paralysés.  La  cocaïne  ressemble  à l’atropine,  au  point  de  vue  de  son 
action  sur  la  respiration  et  la  circulation,  sur  la  pupille,  les  mouve- 
ments de  l’intestin,  les  glandes  salivaires  et  sudoripares.  La  respiration 
est  d’abord  accélérée,  puis  ralentie  et  la  mort  arrive  par  paralysie  des 
mouvements  respiratoires.  A petite  dose  la  cocaïne  accélère  le  pouls  et 
élève  la  pression  sanguine;  à haute  dose,  elle  ralentit  le  pouls  et  abaisse 
la  pression  sanguine.  L’accélération  du  pouls  paraît  due  à la  paralysie 
du  pneumogastrique;  l’action  de  la  cocaïne  sur  le  pouls  et  sur  la  pres- 
sion intra-vasculaire  parait  du  reste  identique  à celle  de  l’atropine. 
Les  sécrétions  sudorale  et  salivaire  sont  diminuées.  La  sécrétion  urinaire 
ne  présente  aucune  modification.  La  température  est  élevée. 

(1)  Jessop.  Practitioner,  january  1885. 
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Usages.  — Les  espérances  d’utilité  pratique,  que  Rossbach  (1)  fondait 
sur  la  cocaïne,  en  se  basant  sur  les  propriétés  physiologiques  de  ce 
médicament,  se  sont  réalisées  en  tout  point;  dans  un  grand  nombre 
de  petites  opérations,  la  cocaïne  remplace  aujourd’hui  avantageusement 
le  chloroforme.  L’action  anesthésique  locale  de  ce  médicament  que 
Koller  a introduit  dans  la  pratique,  a d’abord  été  mise  en  lumière  par 
Niemann.  Il  suffit  d’une  solution  de  4 p.  100  de  cocaïne  pour  anesthé- 
sier le  globe  oculaire,  pour  pratiquer  l’opération  de  la  cataracte  ou  du 
strabisme,  ou  pour  extraire  de  l’œil  des  corps  étrangers.  Appliquée  une 
à deux  fois,  à un  intervalle  de  3 à 5 minutes,  sur  la  muqueuse  nasale, 
une  solution  de  cocaïne  à 20  p.  100  détermine  une  anesthésie  tellement 
complète  que  l’application  du  galvano-cautère  n’est  plus  ressentie.  On 
obtient  des  résultats  analogues  sur  la  muqueuse  du  palais  et  du  larynx; 
on  peut,  avec  le  plus  grand  avantage,  se  servir  de  cette  solution  pour 
faire  l’examen  laryngoscopique  et  pour  enrayer  la  douleur  et  les 
spasmes  qui  accompagnent  les  opérations  sur  le  larynx.  Les  applica- 
tions de  cocaïne  sont  utiles  dans  le  coryza  aigu,  les  polypes  du  nez  et 
la  fièvre  de  foin.  Elles  permettent  d’obtenir  l’anesthésie  locale  de 
l’utérus  et  du  rectum,  lorsqu’il  s’agit  de  pratiquer  des  opérations  à 
l'intérieur  de  ces  cavités  ; elles  sont  aussi  efficaces  dans  le  vaginisme,  et 
le  prurit  de  l’anus  ou  de  la  vulve. 

On  administre  les  feuilles  de  coca  ou  la  cocaïne  à l’intérieur,  comme 
tonique,  surtout  dans  les  cas  de  débilité  nerveuse,  avec  agitation,  et 
dans  les  maladies  mentales  accompagnées  de  dépression.  On  peut 
donner  l’extrait  fluide,  seul  ou  mêlé  à du  vin.  Le  vin  de  feuilles  de  coca 
constitue  aussi  un  tonique  utile. 

ZYGOPIIYLLÉES. 

Guaiaci  Lignum,  B.  et  U.  S.  P.  Bois  de  Ga'iac.  — Bois  du  Guaiacum 
officinale  et  du  Guaiacum  sanctum  (St-Domingue  et  Jamaïque).  — On 
dépouille  le  bois  de  Guaïac  de  sa  partie  corticale  spongieuse  et  on  le 
réduit  en  copeaux,  en  râpures  ou  en  rognures. 

Caractères.  — Le  bois  de  Guaïac,  connu  sous  le  nom  de  Bois  de  vie, 
est  extrêmement  lourd  et  compact.  La  parLie  spongieuse  (ou  alburnum) 
est  jaune  et  la  partie  dure  (ou  duramen)  est  d’un  brun  vert  foncé  : cette 
coloration  devient  d’un  bleu  vert  foncé  par  l’addition  d’acide  nitrique. 

Composition.  — Le  duramen  renferme  de  la  résine. 

(1)  Nothnagel  und  Rossbach.  Arzneimittellehre , 5e  édition. 
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PRÉPARATION. 


B.  P.  Dose. 

Decoctum  Sarsæ  Compositum 60  à 300  gr. 

U.  S.  P. 

Decoctum  Sarsaparillæ  Compositum 200  à 300  gr. 


Guaiaci  Résina,  B.  etU.  S.  P.  Résine  de  Gudiac.  — Résine  deGuaiacum 
officinale  ou  G.  sanctum. 

Préparation.  — Cette  résine  peut  être  obtenue  par  exsudation  natu- 
relle, soit  par  incisions  faites  sur  l’écorce,  soit  enfin  par  la  chaleur. 

Caractères.  — Elle  se  présente  en  niasses,  d’une  couleur  brune  ou 
brun  verdâtre;  cassure  résineuse  et  brillante  ; en  lames  minces,  elle  est 
transparente  et  verdâtre,  ce  qui  permet  de  la  différencier  d’avec  d’autres 
résines.  Appliquée  sur  la  face  interne  d’une  pelure  de  pomme  de  terre 
crue,  la  solution  alcoolique  de  résine  de  gaïac  prend  une  belle  colora- 
tion bleu  clair;  la  résine  de  guaïac  prend  également  une  belle  couleur 
bleue,  au  contact  du  perchlorure  de  fer.  La  poudre  est  grisâtre,  mais 
elle  devient  verte  à l’air. 

Composition.  — La  résine  de  guaïac  renferme  différentes  résines 
acides  : l’acide  guaïaconique,  l’acide  guaïarétique,  et  des  acides  guaïa- 
ciques;  ils  sont  solubles  dans  les  alcalis  et  précipitent  lorsqu’on  neutra- 
lise les  alcalis. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Mistura  Guaiaci 30  à 50  gr. 

Tinctura  Guaiaci  Ammoniata 15  â 30  — 

Pilula  Hydrargyri  subchloridi  Composita 30  à 65  centigr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Tinctura  Guaiaci 4 à 12  grammes. 

» » Ammoniata 4à8  — 

Pilulæ  Antimonii  Compositæ  ...  1 à 2. 


B.  P.  Mistura  Guaiaci.  — Guaïac,  15  gr.  ; sucre  raffiné,  15  gr.  ; gomme  arabique,  15  gr.;  eau 
de  canelle,  un  demi  litre. 

Tinctura  Guaiaci  Ammoniata,  B.  et  U.  S.  P.  Teinture  de  Gaïac  ammoniacale.  — Résine  de 
gaïac,  128  gr.  ; esprit  ammoniacal  aromatique,  q.  s.  p.  f.  un  demi  litre  (B.  P.).  Gaïac,  20; 
esprit  ammoniacal  aromatique,  100  (U.  S.  P,). 

Action.  — Administrée  à faibles  doses,  la  résine  de  gaïac  détermine 
une  sensation  de  cuisson  dans  la  bouche  et  dans  la  gorge.  A haute 
dose,  elle  produit  des  vomissements  et  de  la  diarrhée.  Après  son 
passage  dans  la  circulation,  elle  a une  action  stimulante,  altérante  et 
diurétique. 

Usages.  — D’après  mes  propres  observations,  la  potion  au  gaïac 
serait  plus  efficace  que  la  teinture  ammoniacale  simple,  dans  le  traite- 
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ment  de  l’amygdalite,  D’autres  praticiens  préfèrent  la  poudre,  parce 
qu’elle  reste  plus  longtemps  adhérente  aux  amygdales  et  au  pharynx. 
La  résine  de  gaïac  a encore  été  conseillée  dans  le  traitement  du  rhuma- 
tisme chronique,  de  la  goutte  et  des  exostoses  d’origine  syphilitique. 


GÉRANIACËES. 


U.  S.  P.  Géranium.  Géranium.  (Bec-de-grue).  — On  emploie  en  méde- 
cine le  rhizome  du  géranium  maculatum. 

Caractères.  — Rhizome  horizontal,  cylindrique,  long  de  4 à 7 centi- 
mètres, épais  tout  au  plus  de  12  millimètres,  noueux,  à rides  longitu- 
dinales, de  couleur  brune  foncée;  cassure  brève;  surface  de  fracture 
d’un  rouge  brun  pâle;  écorce  mince  ; rayons  médullaires  larges;  moelle 
centrale  épaisse;  radicelles  minces,  fragiles;  il  est  inodore,  d’une 
saveur  astringente. 


PRÉPARATION  OFFICINALE. 

Extractum  Geranii  Fluidum 


Dose. 

2 à 4 grammes. 


Composition.  — Il  renferme  une  forte  quantité  d’acides  lannique  et 
gallique. 

Usages.  — C’est  un  astringent  doux  et  agréable,  utile  surtout  pour 
les  enfants.  On  l’administre  à l’intérieur  contre  la  diarrhée;  on  le 
donne  en  gargarismes  dans  le  cas  d’angine  et  en  injections  contre  la 
blennorrhagie  et  la  goutte  militaire. 


RUTACËES. 

Ier  SOUS-ORDRE.  — RUTÉES. 

Oleum  Rutœ,  B.  et  U.  S.  P.  Huile  de  Rue.  — Huile  volatile  obtenue 
par  distillation  de  la  plante  fraîche,  Ruta  graveolens. 

Caractères.  — A l’état  frais,  cette  essence  est  d’une  couleur  jaune 
pâle,  d’odeur  forte  et  désagréable,  de  saveur  âcre  et  amère. 

Composition.  — Elle  renferme  un  hydrocarbure  et  une  essence 
oxygénée. 

Dose.  — Une  à cinq  gouttes. 

Usages.  — Appliquée  sur  la  peau,  elle  détermine  la  rubéfaction; 
administrée  à l’intérieur,  elle  est  stimulante,  antispasmodique,  emména- 
gogue.  Elle  a été  utilisée  contre  l’aménorrhée,  l’hystérie,  les  convulsions 
et  la  dyspepsie  flatulente. 
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B.  P.  Cuspariœ  Cortex.  Cusparia,  ou  écorce  d’augusture  vraie.  — 
Ecorce  desséchée  du  Galipea  cusparia  (Amérique  tropicale). 


Fig.  182.  — Angusturc. 


Caractères.  — Morceaux  plats  ou  tubulés,  longs  de  plusieurs  pouces, 
larges  de  3 centimètres  environ,  de  2 à 5 millimètres  d 'épaisseur,  gris 
au  dehors,  d’un  jaune  fauve  à l’intérieur.  On  reconnaît  facilement 
l’écorce  d’angusture  à ce  qu’un  des  coins  a été  coupé  obliquement 
par  le  couteau  qui  a servi  à la  détacher.  Odeur  sui  generis;  saveur 
amère. 

Composition.  Elle  renferme  une  substance  amère,  la  cusparine  et  une 
huile  essentielle. 


B.  P.  Dose, 

lnfusum  Cuspariæ  (1  : 20  à 50°C  pour  1 h.) 30  à 60  gr. 


Falsification.  — Racine  du  strychnos  nux  vomica,  ou  fausse  angus- 
ture.  L’acide  nitrique,  mis  en  contact  avec  la  surface  interne  de  l’écorce 
de  fausse  angusture  y développe  une  coloration  rouge  sang  (brucine); 
avec  l’écorce  d’angusture  vraie,  il  donne  lieu  à une  coloration  bleu 
foncé. 

Action  et  usages.  - C’est  un  tonique  amer  et  aromatique,  qui  a été 
employé  dans  le  cas  de  dyspepsie  atonique,  surtout  celle  qui  survient 
pendant  la  convalescence  des  maladies  aiguës. 

lIe_SOUS-OUDRE.  — DIOSMÉES. 

Buchu  Folia,  B.  P.  ; Buchu,  U.  S.  P.  Feuilles  de  Buchu.  — Feuilles 
desséchées  de  plusieurs  plantes  : 1°  Barosma  betulina;  2°  Barosma 
crenulata;  3°  Barosma  serratifolia.  (Cap  de  Bonne-Espérance.) 

Caractères.  — Feuilles  lisses,  portant  entre  chaque  dent,  ainsi  qu’à 
la  pointe,  une  grosse  glande  translucide,  d’une  odeur  forte,  ressemblant 
à celle  de  la  menthe,  d’une  saveur  chaude,  camphrée.  Celles  du 
B.  betulina  sont  obovées,  à sommet  recourbé  et  tronqué,  à bords 
découpés  en  grandes  dents.  Celles  du  B.  crenulata  sont  ovales,  lancé- 
olées, obtuses  et  finement  dentées  en  scie  et  crénelées  sur  les  bords. 
Les  feuilles  de  B.  serratifolia  sont  linéaires,  lancéolées,  atténuées  aux 
deux  extrémités,  finement  dentées  sur  les  bords. 
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Composition.  — Les  feuilles  «le  Buchu  renferment,  clans  les  glandes 
translucides  que  l’on  voit  sur  leurs  bords,  une  huile  essentielle;  elles 
contiennent  en  outre  un  principe  amer. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose.  Dose. 

Infusum  Buchu  (1  : 20).  . . . 30  à 120  gr.  Extractum  Buchu  Fluidum.  20  à 45  gouttes- 

Tinctura  — 3 à 0 — 


Action  et  lisages.  — Les  feuilles  de  Buchu  sont  légèrement  toniques, 
diurétiques  et  diaphoniques.  Elles  ont  été  utilisées  surtout  à titre  de 
stimulant,  contre  le  catarrhe  et  l’irritation  de  la  vessie.  Associées  à 
d’autres  médicaments,  elles  peuvent  être  employées,  comme  expecto- 
rant, dans  la  bronchite  chronique.  Dans  l’Afrique  du  sud,  on  admi- 
nistre la  poudre,  à la  dose  de  125  centigrammes,  dans  le  cas  de 
diarrhée  et  de  dyssentérie. 


IIIe  SOUS-ORDRE.  — XANTOXYLËES. 

U.  S.  P.  Xanthoxylum.  Frêne  épineux.  Clavalier.  — On  emploie 
l’écorcedu  Xanthoxylum  fraxineum,  et  du  Xanthoxylum  carolinianum. 

Caractères.  — La-  première  se  présente  en  fragments  incurvés  ou 
tubulés,  épais  de  1 millim.  environ  ; d’une  coloration  gris  foncé  au 
dehors;  marqués  de  mouchetures  blanchâtres  et  de  petites  taches 
noires;  leur  surface  interne  est  blanche  et  lisse;  absence  d’odeur; 
saveur  amère  et  très  piquante. 

L’écorce  du  Xanthoxylum  carolinianum  ressemble  à la  précédente, 
mais  elle  a environ  3 millim.  d’épaisseur,  et  elle  est  recouverte  de  pro- 
jections coniques,  tubéreuses  et  de  fortes  épines  brunes. 


PRÉPARATION. 

Extractum  Xanthoxyli  Fluidum 


Doso. 

30  à 60  gouttes. 


Composition.  — Ces  écorces  renferment  une  huile  essentielle,  des 
résines  et  peut-être  de  la  berbérine. 

Usages.  — Elles  ont  des  propriétés  aromatiques  et  amères,  quelque 
peu  analogues  à celles  du  garou  et  du  gaïac  ; on  les  a données  dans  le 
rhumatisme;  on  fait  mâcher  l’écorce  dans  le  cas  d’odontalgie  ainsi  que 
de  paralysie  de  la  langue. 


Jaborandi,  B.  P.;  Pilocarpus,  U.  S.  P.  — On  emploie  les  feuilles 
desséchées  du  Pilocarpus  pennatifolius. 
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Caractères.  — Feuilles  longues  de  10  centim.  environ,  à courts 
pétioles,  ovales  ou  oblongues,  un  peu  insymétriques  à la  base,  obtuses, 
émarginées  ou  un  peu  obtuses  au  sommet;  les  bords  sont  entiers,  un 
peu  réfléchis.  Elles  sont  coriaces,  très  lisses,  et  présentent  un  grand 
nombre  de  ponctuations  pellucides;  écrasées,  elles  dégagent  une  odeur 
un  peu  aromatique  ; leur  saveur  est  d’abord  amère  et  aromatique,  mais 
ensuite  elle  devient  piquante  et  augmente  la  salive. 

Composition.  — Elles  contiennent  une  huile  essentielle  et  deux  alca- 
loïdes, la  pilocarpine  et  la  jaborine. 

PRÉPARATION. 


B.  P.  Dose. 

Extractum  Jaborandi 15  à 65  centigr. 

Infusum  — (1  à 20  pour  1/2  h.) 30  à 60  gr. 

Pilocarpinæ  Nitras 3 milligr.  à 3 centigr. 

Tinctura  jaborandi 2 à 3 gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Pilocarpi  Fluidum 5 à 60  gouttes. 


B.  P.  Pilocarpinæ  Nitras.  Nitrate  de  Pilocarpine.  CnHl6Az20.,H  Az03. 
— C’est  l’azotate  d’un  alcaloïde  que  l’on  retire  de  l’extrait  de  jaborandi. 

Préparation.  — On  agite  l’extrait  avec  du  chloroforme  et  un  peu 
d’alcali,  on  évapore  la  solution  chloroformique  obtenue,  on  neutralise 
le  résidu  avec  de  l’acide  nitrique  et  on  purifie  par  recristallisation. 

Caractères  et  réactions.  — Le  nitrate  de  pilocarpine  se  présente  en 
poudre  cristalline  blanche  ou  en  cristaux  aciculaires  ; à la  température 
ordinaire,  il  est  soluble  dans  8 à 9 p.  d’eau,  peu  soluble  dans  l’alcool 
froid,  très  soluble  dans  l’alcool  chaud.  Il  forme,  avec  l’acide  sulfurique 
concentré,  une  solution  jaune,  laquelle,  additionnée  de  bichromate  de 
potassium,  prend  peu  à peu  une  coloration  vert  émeraude.  A l’air,  il 
brûle  sans  laisser  de  résidu.  Il  détermine  le  resserrement  de  la  pupille. 

U.  S.  P.  Pilocarpinæ  Hydrochloras.  Chlorhydrate  de  pilocarpine.  — 
C’est  le  sel  chlorhydrique  d’un  alcaloïde  que  l’on  retire  du  jaborandi. 
Il  faut  le  conserver  dans  de  petites  fioles  bien  bouchées. 

Caractères.  — Petits  cristaux  blancs,  déliquescents,  inodores,  d’une 
saveur  un  peu  amère,  de  réaction  neutre,  très  solubles  dans  l’eau  et 
dans  l’alcool,  presque  insolubles  dans  l’éther  et  le  chloroforme. 

Dose.  — 3 milligr.  à 3 centigr.  par  la  bouche  ou  par  voie  sous- 
cutanée. 

Usage.  — Son  action  et  son  usage  sont  les  mêmes  que  ceux  du 
jaborandi. 
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Action.  — La  jaborine  a une  action  analogue  à celle  de  l’atropine  et 
opposée  à celle  de  la  pilocarpine.  Mais  la  quantité  de  jaborine  conte- 
nue dans  les  feuilles  du  jaborandi  est  insuffisante  à neutraliser  les  effets 
de  la  pilocarpine,  de  sorte  que  l’action  des  feuilles  est  analogue  à celle 
de  la  pilocarpine.  11  est  bien  probable  que  les  différences  signalées  par 
les  observateurs,  relativement  à l’action  de  la  pilocarpine,  sont  dues 
pour  la  plupart  à la  présence  d’une  plus  ou  moins  grande  quantité  de 
jaborine. 

La  pilocarpine  stimule  les  terminaisons  périphériques  des  filets  ner- 
veux qui  se  rendent  aux  glandes;  elle  stimule  d’abord  et  paralyse 
ensuite  les  filets  nerveux  qui  vont  aux  fibres  musculaires  involontaires. 
A haute  dose,  elle  atténue,  sans  l’anéantir,  l’excitabilité  des  muscles 
volontaires  et  des  nerfs  moteurs. 

La  pilocarpine  paraît  aussi  exercer  une  certaine  action  sur  les  centres 
nerveux.  Chez  Rana  esculenta,  elle  produit  des  convulsions,  comme  la 
picrotoxine.  Chez  Rana  temporaria  au  contraire,  elle  ne  détermine  que 
la  paralysie.  Les  grenouilles  empoisonnées  par  la  pilocarpine  coassent, 
quand  on  les  frappe,  comme  si  on  leur  avait  enlevé  les  lobes  cérébraux. 
Chez  les  mammifères,  la  pilocarpine  produit  de  la  dyspnée,  des 
spasmes  musculaires,  des  frissons  et  des  mouvements  de  rotation. 
Mais  il  est  possible  que  l’action  de  la  pilocarpine  sur  le  cœur  inter- 
vienne dans  la  production  de  ces  phénomènes.  Toutefois,  la  pilo- 
carpine paraît  stimuler  tout  aussi  bien  les  centres  sécrétoires  des 
glandes  salivaires  et  sudoripares,  que  les  terminaisons  des  fibres  ner- 
veuses sécrétoires. 

Grâce  à son  action  stimulante  sur  les  nerfs  sécrétoires,  la  pilocarpine 
détermine  une  augmentation  énorme  des  sécrétions  salivaires,  prove- 
nant des  glandes  sous-maxillaire,  sub-linguale  et  parotide  et  une  aug- 
mentation énorme  des  sécrétions  sudorales.  La  sudation  commence 
à la  face,  soit  au  niveau  de  l’injection  sous-cutanée,  pour  s’étendre 
ensuite  à toute  la  surface  du  corps.  Les  sécrétions  des  glandes  lacry- 
males sont  aussi  augmentées,  mais  dans  une  moindre  mesure;  le  céru- 
men apparaît  plus  abondant,  dans  le  conduit  auditif  ; la  quantité  de 
mucus  nasal  et  bronchique  est  également  accrue;  la  sécrétion  du  suc 
gastrique  augmente  et  il  est  probable  que  les  glandes  intestinales  et  les 
reins  sécrètent  également  avec  abondance.  La  sécrétion  du  lait  est 
accrue  parfois,  mais  pas  toujours.  La  sécrétion  de  la  bile  paraît  rester 
intacte. 

L’action  stimulante  de  la  pilocarpine  sur  les  fibres  qui  innervent  les 


980 


MATIÈRE  MÉDICALE  VÉGÉTALE. 


muscles  lisses,  se  manifeste  à l’œil,  à l’intestin,  au  cœur  et  aux  vais- 
seaux, à la  vessie,  à l’utérus  et  à la  rate.  En  excitant  les  rameaux 
périphériques  de  la  troisième  paire  dans  l’œil,  la  pilocarpine  détermine 
la  contraction  pupillaire,  le  spasme  de  l’accommodation  et  la  vision 
indistincte;  par  après,  il  arrive  que  la  pupille  se  dilate.  Elle  stimule  de 
même  les  ganglions  intestinaux  et  renforce  les  mouvements  péristal- 
tiques. A haute  dose  elle  irrite  les  terminaisons  cardiaques  du  pneumo- 
gastrique, à la  façon  de  la  nicotine,  et  produit  ainsi  le  ralentissement 
du  pouls  et  la  chûte  de  la  pression  sanguine.  L’action  sur  le  cœur  de 
la  pilocarpine,  à faibles  doses,  est  plus  compliquée,  ainsi  que  nous 
verrons.  A doses  très  élevées,  la  pilocarpine  paralyse  les  terminaisons 
des  nerfs  pneumogastriques  (.4 . Fig.  106,  p.  369),  mais  non  les  ganglions 
modérateurs  du  cœur.  Elle  détermine  la  contraction  de  la  vessie  et 
parfois  la  strangurie  et  la  rétention  d’urines.  Elle  excite  également  les 
contractions  de  l’utérus;  chez  le  lapin,  ces  contractions  commencent  à 
l’ouverture  abdominale  des  trompes  de  Fallope  et  se  propagent  le  long 
des  oviductes,  vers  l’orifice  externe  de  l’utérus  : elles  sont  dues  à une 
action  périphérique  du  médicament,  car  elles  persistent  après  la 
destruction  de  la  moelle  épinière.  Chez  l’homme,  la  pilocarpine  excite 
les  contractions  de  la  rate,  que  cet  organe  soit  normal  ou  qu’il  soit 
augmenté  de  volume. 

Le  vomissement  étant  un  mouvement  complexe,  réclamant  l’inter- 
vention des  parois  abdominales  et  du  diaphragme,  il  est  évident  que 
les  seules  contractions  des  parois  gastriques  ne  sauraient  suffire  à le 
provoquer.  Toutefois,  les  feuilles  de  jaborandi  peuvent  irriter  l’estomac 
et  déterminer  ainsi  des  nausées  et  des  vomissements;  la  pilocarpine, 
même  en  injection  hypodermique  produit  parfois,  quoique  plus  rare- 
ment, les  mêmes  effets.  11  est  probable  qu’alors  la  pilocarpine  est 
éliminée  par  la  muqueuse  de  l’estomac,  de  la  même  manière  que  le 
tartre  émétique,  la  morphine,  l’atropine,  la  quinine  et  la  strychnine  et 
qu’elle  peut  ainsi  irriter  localement  les  nerfs  gastriques  (fig.  5,  p.  62). 

L’action  de  la  pilocarpine  sur  la  circulation  est  complexe  : les  effets 
directs  du  médicament  sur  le  cœur  et  les  vaisseaux  sont  probablement 
masqués  et  modifiés  par  l’action  réfiexe  de  l’estomac,  des  intestins,  etc., 
irrités  simultanément.  Au  début,  les  vaisseaux  se  dilatent  d’ordinaire, 
les  carotides  battent  avec  violence,  le  pouls  augmente  de  fréquence  et 
une  sensation  de  chaleur  se  répand  sur  toute  la  surface  du  corps.  Au 
moment  où  la  sudation  s’établit,  les  malades  accusent  un  sentiment  de 
froid  et  de  frisson.  La  pression  sanguine  est  abaissée  au  début,  en 
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même  temps  que  le  pouls  s’accélère,  puis  elle  s’élève,  au  moment  où  le 
pouls  se  ralentit  pour  tomber  brusquement  à la  fin,  par  paralysie  vaso- 
motrice. 

Respiration.  — Immédiatement  après  l’administration  de  la  pilocar- 
pine,  les  malades  accusent  parfois  un  peu  de  dyspnée,  tout  à fait  passa- 
gère du  reste.  Des  doses  toxiques  déterminent,  chez  les  animaux,  de  la 
dyspnée  et  des  convulsions,  résultant  probablement  en  grande  partie 
de  la  paralysie  cardiaque.  Les  sécrétions  bronchiques  abondantes  et 
l’œdème  pulmonaire  peuvent  aussi  contribuer  pour  leur  part  à la  pro- 
duction de  la  dyspnée. 

La  température  s’élève  au  moment  où  le  malade  accuse  des  frissons  ; 
elle  s’abaisse  pendant  le  stade  de  sudation.  Celle-ci  persiste  d’ordinaire 
pendant  deux  à trois  heures;  elle  est  tellement  abondante  que  le  poids 
du  corps  en  est  diminué  parfois  de  500  gr.  à un  kilogr. ; la  quantité  de 
la  sueur  et  de  la  salive  réunies  s’élève  parfois  à 4 kilogr. 

Lorsque  la  sudation  a cessé,  le  malade  se  plaint  généralement  de 
faiblesse,  de  langueur  et  de  soif. 

La  pilocarpine  est  éliminée  avec  les  urines,  sans  subir  de  modifica- 
tions. Elle  passe  aussi  dans  la  salive. 

Les  accidents  que  l’on  observe  parfois  après  l’administration  de  la 
pilocarpine,  sont,  outre  les  troubles  de  la  vue  et  les  vomissements  que 
nous  avons  déjà  signalés,  des  symptômes  de  collapsus,  le  gonflement 
des  glandes  salivaires  et  des  amygdales,  le  hoquet,  la  diminution  de  la 
sécrétion  urinaire,  l’albuminurie,  la  strangurie,  l’hémorragie  vaginale 
et  l’apparition  précoce  du  flux  menstruel. 

Il  existe  un  antagonisme  complet  entre  l’atropine  et  la  pilocarpine. 
Administrée  avant  la  pilocarpine,  l’atropine  prévient  et  administrée 
par  après,  elle  annihile  les  effets  de  la  pilocarpine.  Le  collapsus,  pro- 
duit par  ce  dernier  médicament,  cède  aux  injections  sous-cutanées 
d’atropine. 

Les  nausées  et  les  vomissements  sont  aisément  jugulés  par  la  mor- 
phine. 

Usages.  — L’action  de  la  pilocarpine  étant  plutôt  périphérique  que 
centrale,  elle  doit  agir  sur  Y œil  d’une  manière  plus  efficace  quand  on 
l’applique  directement  sur  le  globe  oculaire  que  lorsqu’on  la  donne  à 
l’intérieur.  Elle  a été  administrée  dans  la  conjonctivite  chronique, 
l’hémorragie  intra-oculaire,  lé  décollement  de  la  rétine,  la  rétinite 
albuminurique  et,  à la  place  de  la  physostigmine,  dans  le  glaucome 
(voir  p.  2G9).  La  pilocarpine  est  très  utile  dans  certaines  affections  de 
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la  peau,  surtout  le  prurigo,  l’urticaire  chronique  et  la  calvitie.  Admi- 
nistrée à petite  dose,  elle  calme  la  soif  dans  les  néphrites  chroniques  et 
les  affections  fébriles. 

La  pilocarpine  a été  employée  contre  les  maladies  de  la  gorge,  sur- 
tout l’amygdalite  et  la  diphtérie,  mais  ses  effets  sont  incertains.  Elle 
rend  service  dans  la  bronchite,  l’asthme  et  la  coqueluche,  tout  en  étant 
moins  efficace  qu’on  l’avait  espéré.  Les  injections  hypodermiques  de 
pilocarpine  ont  été  employées  pour  provoquer  l’accouchement  préma- 
turé. À faible  dose,  elle  peut  être  utilisée,  comme  diaphor étique,  dans 
le  coryza,  le  catarrhe  bronchique  et  le  rhumatisme,  lorsque  ces  affec- 
tions résultent  d’un  refroidissement. 

Mais  c’est  surtout  dans  l’hydropisie  et  dans  l’urémie,  résultant 
d'affections  rénales,  que  l’on  a eu  recours  à la  pilocarpine.  On  a aussi 
cherché,  avec  ce  médicament,  à faire  disparaître  les  épanchements 
pleuraux  et  péritonéaux  et  à combattre  l’hydropisie  d’origine  cardiaque, 
dans  les  cas  où  la  digitale  avait  échoué;  mais  il  convient  de  n’avoir 
recours  alors  à la  pilocarpine  qu’avec  la  plus  grande  réserve. 

Dans  l’hydropisie  d’origine  rénale,  la  pilocarpine  chasse  de  l’orga- 
nisme non  seulement  l’eau,  mais  encore  l’urée  et  les  autres  produits  de 
décomposition  des  tissns.  Une  certaine  quantité  d’urée  est  éliminée  par 
la  sueur;  une  quantité  plus  grande  encore  passe  dans  la  salive.  C’est 
vraisemblablement  par  l’élimination  de  tous  ces  produits  que  la  pilo- 
carpine arrête  et  prévient  les  convulsions  urémiques.  Elle  est  moins 
efficace  dans  l’éclampsie  puerpérale. 

On  a cherché  également  à éliminer  de  l’organisme,  à l’aide  de  la  pilo- 
carpine, le  poison  syphilitique,  le  plomb,  le  mercure  et  l’arsenic. 

Contre  indications.  — Dégénérescence  graisseuse  du  cœur,  engorge- 
ment circulatoire  dans  les  poumons  par  maladie  organique  du  cœur, 
emphysème  et  pleurésie.  Ces  affections  ne  contre  indiquent  pas  la  pilo- 
carpine d’une  manière  absolue,  mais  l’administration  du  médicament 
réclame  beaucoup  de  circonspectiomet  une  surveillance  assidue.  On 
fera  bien  alors  d’associer  la  pilocarpine  aux  stimulants  alcooliques  et 
de  prendre  à sa  disposition  une  solution  d’atropine  pour  en  faire  au 
besoin  des  injections  sous-cutanées. 

AURANTIACÉES. 

U.  S.  P.  Auront  ii  Flores.  Fleurs  d’oranger. 

Ce  sont  les  (leurs  fraîches,  à moitié  épanouies  du  Citrus  vulgaris  et 
du  Citrus  aurantium.  On  les  conserve  très  bien  en  les  mêlant  à moitié 
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de  leur  poids  de  chlorure  de  sodium,  en  les  comprimant  et  les  gardant 
dans  un  endroit  frais. 

Caractères.  — Fleurs  très  odorantes,  de  saveur  un  peu  amère. 

PRÉPARATION. 

Aqua  Aurantii  Florum. 

U.  S.  P.  Oleum  Aurantii  Florum.  Essence  de  fleurs  d'oranger.  — 
Essence  de  Néroli. 

Huile  volatile,  obtenue  par  distillation  des  fleurs  d’oranger  fraîches. 

Caractères.  — Liquide  jaune  ou  brunâtre,  d’une  forte  odeur  de  fleurs 
d’oranger,  d’une  saveur  aromatique,  quelque  peu  amère. 

Composition.  — Elle  est  surtout  constituée  d’un  hydrocarbure  et  d’un 
peu  de  camphre  de  Néroli. 

PRÉPARATION. 

Spiritus  odoratus.  U.  S.  P. 

Usage.  — C’est  une  substance  odorante. 

Aqua  Aurantii  Fions,  B.  P.;  Aqua  Aurantii  Florum,  U.  S.  P.  Eau  de 
fleurs  d'oranger.  — On  l’obtient  par  distillation  des  fleurs  de  l’oranger 
amer,  Citrus  vulgaris  (Citrus  bigaradia)  et  de  l’oranger  doux,  Citrus 
aurantium.  On  la  prépare  surtout  en  France. 

Caractères.  - Liquide  incolore,  ou  d’une  teinte  jaune  verdâtre, 
ayant  l’odeur  des  fleurs  d’oranger. 

Impuretés.  — Plomb,  provenant  des  vases,  dans  lesquels  on  la 
conserve.  On  reconnaît  la  présence  du  plomb  par  l’addition  d’hydro- 
gène sulfuré. 

Composition.  — Elle  contient  une  huile  volatile  (essence  de  Néroli). 

PRÉPARATION. 


U.  S.  P.  Dose. 

Syrupus  Aurantii  Floris 4 à8gr. 

B.  P. 

Syrupus  Aurantii  Florum 4 à 8 — 


B.  P.  Aurantii  Fructus.  Orange  amère.  — Fruit,  parvenu  à maturité, 
du  Citrus  vulgaris  (C.  bigaradia),  cultivé  au  Sud  de  l’Europe. 

Caractères.  — L’orange  amère  est  plus  foncée  en  couleur  que  l’orange 
douce  ; de  plus  elle  a une  saveur  très  amère. 

Aurantii  Cortex,  B.  P.;  Aurantii  Amari  Cortex,  U.  S.  P.  Écorce 
d'orange  amère.  — Ecorce  séchée  de  l’orange  amère,  arrivée  à maturité. 

(1)  Berry.  Practitioner,  vol.  XXXI,  p,  346. 
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Caractères.  — Fragments  minces,  d’une  couleur  orange  foncée, 
d’odeur  aromatique,  de  saveur  aromatique  et  amère  ; ils  doivent  être 
dépouillés  de  la  partie  blanche  de  l’écorce. 

Composition.  — La  partie  intérieure  de  l’écorce  est  blanche,  spon- 
gieuse et  sans  usage;  la  partie  extérieure  est  jaune  à l’état  frais,  d’un 
brun  verdâtre  à l’état  sec  et  elle  contient  une  essence  odorante,  un 
principe  amer  neutre,  l’hespéridine,  et  une  faible  quantité  de  substance 
tan  nique. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  DOSE. 

De  l'écorce  fraiche. 

Tinctura  Aurantii  Recentis 4 à 8 gr. 

Vinum  Aurantii. 

De  l’écorce  desséchée. 

Infusum  Aurantii  (15  gr.  pour  250) 30  à 60  gr. 

» » Compositum 30  à 6;)  » 

» Gentianæ  » 30  â 60  » 

Spiritus  Armoraciæ  Compositus 

Sirupus  Aurantii  (Tinct.  1,  Syrupi,  7) 5 à 10  » 

Tinctura  » 4 à 8 » 

» Cinchonæ  Composita 2 à 8 » 

» Gentianæ  » 2 à 8 » 

U.  S.  P. 

Extractum  Aurantii  Amari  Fluidum 8 h 16  » 

Tinctura  » » 4 à 8 » 


B.  P.  Infusum  Aurantii  Compositum.  Infusé  d'ècorce  d'orange  composé.  — Ecorce  d’orange 
amère,  8 gr.  ; écorce  fraiche  de  citron,  3 gr.  50  centigr.  ; clous  de  girofle  écrasés,  1 gr.  50 
centigr.  ; eau  distillée  bouillante,  300  gr. 


U.  S.  P.  Aurantii  Dulcis  Cortex.  Écorce  d'orange  douce.  — C’est 
l’écorce  du  fruit  du  Citrus  aurantium. 

Caractères.  — Elle  est  moins  foncée  en  couleur  que  l’écorce  d’orange 
amère;  elle  a une  odeur  douce  et  agréable,  une  saveur  aromatique  et 
peu  amère. 


PRÉPARATIONS.  DOSE. 

Syrupus  Aurantii 4 à 8 gr. 

Tinctura  » Dulcis 20  gouttes  à 4 gr. 


Usages.  — Les  préparations  des  oranges  servent  d’ordinaire  de  véhi- 
cule aux  potions  aromatiques.  L’écorce  est  un  stomachique  amer,  usité 
en  même  temps  que  d’autres  amers  dans  le  traitement  de  la  dyspepsie. 


U.  S.  P.  Oleum  Aurantii  Corticis.  Essence  d’écorce  d’orange.  — Huile 
volatile,  extraite,  par  voie  mécanique  de  l’écorce  d’orange  fraiche. 

Préparation.  — On  exprime  la  partie  extérieure  de  l’écorce  dans  l’eau 
chaude  et  en  écumant  l’huile  qui  surnage,  ou  bien  encore  on  frotte 
l’écorce  contre  la  paroi  interne  d’une  espèce  de  vase,  garni  de  saillies 
pointues. 
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Caractères.  — Liquide  jaune  pâle,  d’odeur  d’oranges,  de  saveur 
aromatique  et  légèrement  amère;  par  le  repos,  elle  s’épaissit  et  acquiert 
une  odeur  de  térébenthine.  On  peut  empêcher  cette  altération  en  ajou- 
tant à l’essence  fraîche  5 p.  100  d’alcool  et  en  la  séparant  du  sédiment 
qui  se  dépose. 

Composition.  — Elle  renferme  deux  camphènes  et  un  glucoside, 
l’hespéridine. 

PRÉPARATIONS  OFFICINALES.  DOSE. 

Elixir  Aurantii 4 à 30  gr. 

Spiritus  » 4 à 15  » 

» Myrciæ usité  comme  parfum. 

Action  et  usages.  — Appliquée  sur  la  peau,  elle  produit  la  rubéfac- 
tion. Prise  à l’intérieur,  à forte  dose,  elle  constitue  un  poison  irritant. 
Elle  sert  de  matière  odorante. 

U.  S.  P.  Eiixir  Aurantii.  Elixir  d'orange.  Elixir  simple.  — Huile  d'orange,  1 ; coton,  2; 
sucre  en  poudre  grossière,  100  ; alcool  et  eau  q.  s.  pour  faire  300  p. 

Usages.  — L’élixir  d’orange  sert  à masquer  le  goût  des  médicaments 
désagréables  à prendre.  En  mêlant  les  teintures  et  les  extraits  fluides 
à l’élixir  simple,  on  obtient  des  préparations  agréables  au  goût  et  très 
efficaces. 

U.  S.  P.  Oleum  Bergamii.  Huile  de  bergamote.  — Huile  essentielle 
retirée  par  voie  mécanique  de  l’écorce  fraîche  du  Citrus  bergamia  var. 
vulgaris. 

Caractères.  — Liquide  mobile,  verdâtre  ou  jaune  verdâtre,  d’une 
odeur  aromatique  particulière,  d'un  goût  amer  et  aromatique,  de  réac- 
tion faiblement  acide.  Densité  : 0,860  à 0,890.  Elle  est  soluble  en  toutes 
proportions  dans  l’alcool  et  l’acide  acétique  glacial. 

Usages.  — Elle  sert  à parfumer  les  potions. 

PRÉPARATION. 

Spù'itus  odoratus.  Eau  do  ' ologne.  — Essence  de  bergamote,  16;  huile  de  citron.  8;  huile 
de  romarin,  8.;  essence  de  fleurs  de  lavande,  4 ; essence  de  fleur  d'oranger,  4 ; éther  acétique, 
2;  eau,  158,  alcool,  800  . 

Usages.  — Appliquée  sur  les  tempes  ou  sur  le  front,  elle  calme  la 
céphalalgie  et  prévient  la  syncope.  Bon  nombre  de  daines,  ne  se  dou- 
tant pas  que  l’eau  de  Cologne  contient  de  l’alcool,  la  prennent  à l’inté- 
rieur à titre  de  stimulant. 

Limonis  Cortex,  B.  et  U.  S.  P.  Écorce  de  citron.  — Écorce  fraîche  du 
fruit  du  Citrus  limonum  (Europe  méridionale  et  Indes  occidentales). 
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Caractères. — L’écorce  de  citron  a des  caractères  analogues  à ceux  de 
l’écorce  d’orange,  mais  elle  est  d’un  jaune  plus  pâle. 

Composition.  — Elle  est  analogue  à celle  de  l’écorce  d’orange. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Infusum  Aurantii  Compositum  . . . . 

» Gontianæ  » .... 

Oleum  Limonis 

Syrupus  » 

Tinctura  » 

U.  S.  P. 

Oleum  Limonis 

Spiritus  » 

Syrupus  » 

Mistura  Potassii  Citratis 


Dose. 

. 30  à 60  gr. 

. 30  à 60  » 

1 à 5 gouttes. 

4 à 8 gr.  et  davantage. 
. 4 à 8 » 

1 à 5 gouttes. 

4 à 8 gr.  et  davantage. 

15  à 30  gr. 


Oleum  Limonis , B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  citron.  - Huile  essentielle 
préparée,  à l’aide  de  citrons  frais,  par  distillation  ou  par  expression. 

Caractères.  — Liquide  d’un  jaune  pâle,  d’une  forte  odeur  de  citron, 
de  saveur  aromatique  et  un  peu  amère,  de  réaction  neutre.  Par  le 
repos,  elle  s’épaissit  et  prend  une  odeur  de  térébenthine. 

Préparation.  On  peut  l’obtenir  en  râpant  la  partie  extérieure  de 
l’écorce  et  en  exprimant  l’essence  qu’elle  contient;  on  peut  l’obtenir 
encore  par  distillation,  mais  le  meilleur  mode  de  préparation  consiste  à 
frotter  l’écorce  contre  la  paroi  interne  d’un  vase,  munie  de  pointes 
courtes  : l’essence  s’écoule  alors  dans  un  petit  réservoir  qui  se  trouve 
au  fond  du  vase. 

Composition.  — Elle  paraît  constituée  de  deux  essences  isomères  et 
d’une  espèce  de  camphre  auquel  ces  essences  donnent  naissance,  par 
l’exposition  à l’air. 

Action.  — Elle  a une  action  topique  rubéfiante;  administrée  par  les 
voies  digestives,  à petite  dose,  elle  jouit  de  propriétés  stimulantes  et 
carminatives.  Elle  est  surtout  usitée  comme  substance  odorante. 


PRÉPARATIONS  OFFICINALES. 

B.  P. 

Linimentum  Potassii  Iodidi  cum  Sapone. 

Spiritus  Ammoniæ  Aromaticum  (1  p.  185.). 


U.  S.  P. 

Spiritus  Limonis. 
Spiritus  odoratus. 


Limonis  Succus , B.  et  U.  S.  P.  Jus  de  citron.  — Suc  obtenu  par 
expression  du  fruit  mûr  du  Citrus  limonum. 

Caractères.  — Liquide  jaune,  un  peu  trouble,  de  saveur  acide  et 
d’une  légère  odeur  de  citron,  provenant  d’un  peu  d’essence  de  l’écorce. 

Composition.  — Elle  contient  des  sels  potassique  acides  et  environ 
7 p.  100  d’acide  citrique. 
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PRÉPARATIONS  OFFICINALES. 

B.  P.  Dose.  U.  S.  P.  Dose. 

Syrupus  Limonis  . . 2 à 8 gr.  Mistura  Potassii  Citratis  . . . . 15  gr. 

Syrupus  Limonis ad  lib. 

U.  S.  P.  Mistura  Potassii  Citratis.  Potion  au  citrate  de  potassium.  — Suc  de  citron  frais 


et  filtré,  100  ; bicarbonate  de  pot.  environ  10  p.  (assez  pour  neutraliser  l’acide  citrique). 

Sirupus  Limonis.  Sirop  de  citron.  — Suc  de  citron  bouillant  et  filtré,  1/2  litre  ; écorce  de 
citron  fraiche,  6 > gr.  ; sucre  raffiné,  1 kilogr.  (B.  P.).  — Suc  de  citron  bouillant,  40  ; écorce  de 
citron  fraiche,  2;  sucre,  60;  eau,  q.  s.  p.  f.,  100  p.  (U.  S.  P.). 

Décoction  de  citron.  — Coupez  un  citron  frais  en  tranches  et  mettez  les  dans  de  l’eau  (trois 
tasses  d’eau  environ);  faites  bouillir  jusqu’à  réduire  au  tiers  dans  un  vase  en  terre  cuite,  bien 
propre;  laissez  reposer,  pendant  une  nuit,  à l’air  libre  et  fuites  boire  à jeun  le  lendemain  matin, 
en  ayant  soin  de  filtrer  immédiatement  avant  l'administration  de  la  potion. 

Usages.  — Le  suc  de  citron  est  utile,  comme  gargarisme,  dans  le 
cas  d’angine;  il  calme  le  prurit  scrotal  ; il  modère  les  hémorragies  de 
la  délivrance;  mêlé  à parties  égales  de  glycérine,  il  est  utile,  en  appli- 
cation sur  la  figure,  dans  le  cas  d’insolation.  Le  jus  de  citron  constitue 
une  boisson  agréable,  rafraîchissante,  dans  le  cours  des  maladies 
fébriles.  On  l’emploie  à la  place  de  l’acide  citrique,  pour  faire  des 
potions  et  des  boisons  effervescentes.  Le  suc  de  citron  a des  propriétés 
antiscorbutiques. 

La  décoction  de  citron  constitue,  à ce  qu’il  paraît,  un  antipériodique 
puissant,  pouvant  servir  avantageusement  de  succédané  à la  quinine, 
dans  le  cas  de  fièvre  intermittente  et  dans  toutes  les  formes  de  l’intoxi- 
cation paludéenne.  Cette  préparation  paraît  pouvoir  abaisser  la  tempé- 
rature dans  la  fièvre  typhoïde,  même  en  dehors  de  toute  intervention 
du  poison  malarique. 

B.  P.  Belœ  Fructus.  Fruit  de  bêla.  — Fruit  desséché,  à moitié  mûr, 
de  l’Ægle  marmelos  (Malabar  et  Coromandel). 


Fig.  183.  — Bêla. 


Caractères.  — Ce  fruit  se  présente  sous  la  forme  d’une  sphère  à 
pulpe  mucilagineuse,  du  volume  d’une  grosse  orange,  recouverte  d’une 
écorce  ligneuse  épaisse.  Il  nous  arrive  d’ordinaire  en  fragments  d’écorce 
grisâtre,  recouverts  à leur  surface  interne  d’une  pulpe  rouge,  sèche  et 
très  adhérente. 
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Composition.  — Elle  n’est  pas  bien  connue.  Le  fruit  de  bêla  contient 
des  quantités  insignifiantes  de  tannin. 

Usages.  — On  emploie  ce  fruit  dans  la  diarrhée  et  la  dysentérie.  La 
pulpe  fraîche  est  usitée  comme  laxatif.  Le  fruit  de  bêla  doit  peut-être 
ses  propriétés  antidysentériques  à sa  ressemblance  d’action  avec  la 
cotoïne. 

PRÉPARATION. 


B.  P.  Dose. 

ExtractumBelæ  Liquidum 4 à 15  gr. 


SIMAROUBËES. 

Quassiœ  Lignum,  B.  P.  ; Quassia , U.  S.  P.  Bois  de  Quassia.  Quassia. 
— Bois  du  Picræna  excelsa  (Jamaïque). 

Caractères.  — Bûches  de  dimensions  variables,  rarement  plus 
épaisses  que  la  cuisse.  Bois  dur,  compact,  jaune  pâle,  très  amer.  On 
trouve  aussi  le  bois  de  quassia  en  rognures  ou  en  copeaux. 

Propriétés  et  composition.  — Le  bois  de  quassia  renferme,  en  légère 
quantité,  un  principe  amer  neutre,  la  quassine.  11  ne  renferme  pas  de 
tannin,  de  sorte  que  l’infusion  de  quassia  ne  noircit  pas  par  l’addition 


d’un  sel  ferrique. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Extractum  Quassiæ 10  à 30  centigr. 

lnfusum  » (1:80,  dans  l'eau  froide,  pendant  une  1/2  heure).  30  à 60  gr. 
Tinctura  » 2 à 8 » 

U.  S.  P.  ( OSE. 

Extractum  Quassiœ 20  à 30  centigr. 

» » Fluidum 2 à 4 gr. 

Tinctura  » 2 à 8 » 


Action  et  usages.  — Le  quassia  est  tonique  pour  les  voies  digestives. 
Chez  les  insectes,  le  quassia  est  narcotique  : l’infusion  de  quassia,  édul- 
corée par  du  sucre,  est  souvent  employée  comme  attrape-mouches. 

A faible  dose,  le  quassia  excite  l’appétit.  A haute  dose,  il  agit  comme 
irritant,  et  il  fait  vomir.  On  fait  l’infusion  de  quassia  avec  de  l’eau  froide; 
comme  elle  ne  renferme  pas  de  tannin,  on  peut  l’associer  avantageuse- 
ment aux  préparations  ferrugineuses,  dans  la  dyspepsie  atonique. 

L’action  intime  du  quassia  est  encore  inconnue,  mais  il  est  probable 
qu’il  prévient  la  putréfaction  intra-stomacale  et  la  formation  de 
substances  acides,  pendant  la  digestion. 

On  a fait  encore  des  vases  de  bois  de  quassia,  qu’on  emplissait  d’eau 
froide,  pour  la  boire  lorsqu’elle  s’était  chargée,  après  quelque  temps 
de  contact,  du  princiqe  actif  du  quassia. 
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Administrée  par  la  voie  rectale,  l’infusion  de  quassia  tue  les 
ascarides. 

BURSÉRACÉES. 

(AMYRIDACÊES.) 

Myrrha,  B.  et  U.  S.  P.  Myrrhe.  — Gomme-résine  qui  exsude  du  tronc 
du  Balsamodendron  myrrha  (Arabie  heureuse  et  Abyssinie). 

Caractères.  — Elle  est  en  larmes  irrégulières,  de  dimensions  fort 
variables,  un  peu  translucides,  d’un  rouge  ou  d’un  jaune  brun,  à 
cassure  irrégulière  et  brillante,  d’odeur  agréable  et  aromatique,  de 
saveur  âcre  et  amère. 

Composition.  — La  myrrhe  renferme  une  gomme  (50  à 00  p.  100) 
soluble  dans  l’eau  et  constituée  en  partie  d’arabine;  elle  contient  en 
outre  un  acide  résineux,  de  l’acide  myrrhique  et  une  huile  volatile, 
toutes  substances  insolubles  dans  l’eau. 


b.  p. 

Tinctura  Myrrhæ 

Decoctum  AloüsCompositum. 
Mistura  Eerri  Composita  . . 

Pilula  Aloës  et  Mirrhœ  . . 

» Asafætidæ  Composita  . 

» Rhei  » 


PRÉPARATIONS. 

DOSE. 

, . . 2 à 4 gr.  (50  centigr.  à 1 gr.  de  myrrhe). 

. . . 15  à 60  gr. 

, . . 30  à 60  » 

. . . 30  à 65  centigr. 

. 30  à 65  » 

. . . 30  à 65  » 


U.  S.  P.  DOSE. 

Mistura  Eerri  Composita 30  à 60  gr. 

Pilule v Aloës  et  Myrrhæ 1 pilule. 

Pilula  Ferri  Composita 2à6  pilules. 

» Galbani  Composita 2à4  » 

Tinctura  Aloës  et  Mirrhœ 4 à 8 gr. 

Tinctura  Mirrhœ 4 à 8 » 


Action  et  usages.  — Employée  en  gargarisme,  la  myrrhe  est  un 
astringent  très  utile  contre  les  gingivites,  la  stomatite  aphtheuse  et 
l’angine  ulcéreuse. 

On  l’administre  à l’intérieur  comme  expectorant,  dans  la  bronchite 
chronique;  associée  au  fer  et  â l’aloës,  elle  est  utile  contre  l’aménor- 
rhée. Elle  s’est  également  montrée  efficace  dans  la  bronchorrhée  et  la 
leucorrhée. 

B.  P.  Ëlemi.  — Résine  dont  l’origine  botanique  est  encore  inconnue, 
mais  que  l’on  dit  provenir  du  Canarium  Commune  (ou  de  l’Icica  Abilo). 
Manille. 

Caractères.  — C’est  une  substance  jaunâtre,  gluante,  d’odeur  analogue 
à celle  du  fenouil,  presque  entièrement  soluble  dans  l’alcool  rectifié. 
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Composition.  — Elle  renferme  deux  résines  et  une  essence. 


B.  P. 

Unguentum  Elemi 


PREPARAT. ON. 


1 pour  5 d'onguent  simple. 


Usages.  — On  ne  l’emploie  qu’à  l’extérieur,  comme  stimulant,  contre 
les  ulcères  de  la  peau. 

MILIACËES. 

U.  S.  P.  Azedarach.  Azadérach.  — Écorce  de  la  racine  du  margou- 
sier,  Melia  Azedarach. 

Caractères.  — Fragments  incurvés  ou  tubulés,  de  grandeur  et  d’épais- 
seur variables,  rouges  bruns  au  dehors,  et  parcourus,  dans  le  sens  de 
leur  longueur,  de  rides  noires  et  irrégulières;  blancs  ou  bruns  à l’inté- 
rieur et  striés  en  long  ; cassure  plus  ou  moins  fibreuse  ; leur  surface  de 
section  est  striée,  le  long  du  bord  externe,  par  des  fibres  corticales 
jaunes.  L’écorce  d’azédarach  est  inodore,  d’une  saveur  d’abord  douce, 
puis  amère  et  nauséeuse. 

Lorsqu’on  se  sert,  pour  recueillir  l’écorce,  de  racines  anciennes,  il 
faut  les  dépouiller  de  la  couche  subéreuse  qui  est  épaisse,  brunâtre  et 
presque  insipide. 

Action.  — Elle  détermine  des  symptômes  d’irritation  gastro-intesti- 
nale, en  même  temps  que  des  effets  narcotiques. 

Usages.  — L’écorce  de  racine  d’azédarach  a été  utilisée  comme 
anthehnintique , contre  les  ascarides  lombricoïdes,  sous  la  forme  de 
décoction  (60  gr.  de  la  plante  pour  Î500  gr.  d’eau,  bouillie  jusqu’à 
réduction  de  la  moitié;  à prendre  une  cuiller  à soupe  de  deux  en  deux 
ou  de  trois  en  trois  heures  jusqu’à  production  de  selles). 

CËLASTRINÉES. 

U.  S.  P.  Evonymus.  Wahoo.  Fusain  d’Amérique.  — Écorce  de 
l’Evonymus  atropurpureus. 

Caractères.  — Fragments  incurvés  ou  tubulés,  épais  de  2 millim. 
environ;  surface  externe  d’un  gris  cendré,  recouverte  de  plaques 
blanchâtres,  en  partie  détachées  sous  la  forme  de  petites  écailles 
minces;  surface  interne  de  couleur  blanche  ou  fauve,  lisse;  presque 
inodore;  saveur  douce,  un  peu  âcre  et  amère. 

PRÉPARATION. 

Extractum  Eyonymi 10  à 30  centigr. 

Composition.  — L’écorce  d’Evonymus  atropurpureus  renferme  un 
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principe  amer,  l’évonymine,  qui  est  précipité,  en  même  temps  que  la 
résine  et  l’huile  fixe,  lorsqu’on  verse  la  teinture  concentrée  dans  de 
l’eau. 

Action.  — C’est  un  stimulant  hépatique , un  purgatif  hydragogue  en 
même  temps  qu’un  diurétique.  A haute  dose,  elle  détermine  de  l’irri- 
tation intestinale  et  de  la  congestion  des  hémorroïdes. 

Usages.  — Elle  est  utilisée  contre  la  constipation  qui  s’accompagne 
de  désordres  des  voies  biliaires  et  contre  l’intoxication  paludéenne 
chronique. 

JLICINËES. 

U.  S.  P.  Prinos.  — Écorce  du  Prinos  verticillatus,  Linné  (Ilex  verti- 
cillata,  Gray). 

Caractères.  — Fragments  minces,  épais  de  1 millim.,  friables;  bruns 
ou  grisâtres  à l’extérieur  et  couverts  de  plaques  blanches,  de  taches  et 
de  lignes  noirâtres;  verdâtres  ou  jaunâtres  à l’intérieur;  la  couche 
subéreuse  se  sépare  aisément  du  tissu  vert;  fracture  courte,  striée  sur  les 
bords  ; saveur  amère  et  faiblement  astringente  ; pas  d’odeur. 

Dose.  — 2 grammes. 

Action.  — C’est  un  amer  astringent.  On  en  fait  une  décoction,  en 
mettant  bouillir  50  gr.  de  l’écorce,  dans  1500  gr.  d’eau,  jusqu’à  réduc- 
tion aux  deux  tiers.  On  administre  cette  décoction  à l’intérieur,  à la 
dose  de  60  à 100  gr.,  contre  la  diarrhée  et  les  affections  d’origine  palu- 
déenne; on  l’emploie  à l’extérieur  contre  les  ulcères  atoniques  et  les 
affections  chroniques  de  la  peau. 

RHAMNÉES. 

B.  P.  Rhamni  Purshiani  Cortex.  Cascara  Sagrada.  Écorce  sacrée.  — 
Écorce  desséchée  du  Rhamnus  Purshianus. 

Caractères.  — Elle  est  en  fragments  incurvés  ou  tubulés,  de  dimen- 
sions variables;  l’écorce  elle-même  a une  épaisseur  de  1 à 4 millimètres, 
elle  est  à peu  près  lisse  à sa  surface  externe,  et  est  recouverte  d’une 
couche  grisâtre,  peu  adhérente  et  ordinairement  souillée  de  taches  et 
de  lambeaux  de  lichens.  Les  couches  les  plus  superficielles  de  l’écorce 
sont  d’un  brun  violet  ou  d’un  brun  rouge;  la  surface  interne  de  l’écorce 
est  d’un  rouge  brun  ou  d’un  brun  fauve,  à peu  près  lisse,  bien  qu’elle 
soit  striée  dans  le  sens  de  sa  longueur.  La  cassure  est  courte,  sauf  au 
niveau  des  couches  internes,  où  elle  est  un  peu  fibreuse.  Cette  écorce 
est  inodore,  d’une  saveur  amère.  Pour  l’exportation,  on  comprime 
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souvent  les  plus  petits  fragments  de  l’écorce  en  paquets  plus  ou  moins 
compacts. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  DOSE. 

Extractum  Cascarae  Sagradæ 10  à 50  centigr. 

» » » Liquidum 2 à 8gr. 


Action  et  usages.  — Toutes  les  espèces  de  nerprun  paraissent  douées 
de  propriétés  cathartiques.  On  administre  d’ordinaire  laeascara  sagrada 
sous  la  forme  d’extrait  fluide,  à la  dose  de  4 à 6 gr.,  mais  il  suffit 
souvent  de  donner  le  matin  à jeûn  2 gr.  de  cette  préparation  pour  pro- 
curer quelques  selles.  L’extrait  fluide  de  cascara  sagrada  à encore  été 
utilisé  avec  avantage  contre  la  constipation  chronique,  à la  dose  de 
dix  à quinze  gouttes,  répétée  trois  fois  le  jour,  avant  le  repas. 

Rhamni  Frangulœ  Cortex,  B.  P.;  Frangula,  U.  S.  P.  Écorce  de  bour- 
daine (aune  noir).  — Écorce  désséchée  du  Rhamnus  frangula,  recueillie 
sur  le  tronc  et  les  branches  de  moyen  volume  et  conservée  une  année 
au  moins  avant  d’être  employée. 

Caractères.  — Fragments  tubulés,  d’un  millimètre  d’épaisseur,  gris  à 
l’extérieur  et  recouverts  d’excroissances  subéreuses  blanches;  d’un 
brun  fauve  à l’intérieur  ; presque  inodores,  d’une  saveur  douce  et 
amère. 

Composition.  — L’élément  essentiel  de  l’écorce  d’aune  noir  est  une 
substance  cathartique,  la  franguline. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  DOSE. 

Extractum  Rhamni  Frangulæ 1 à 4 gr. 

» » » Liquidum 4 à 16  » 

U.  S.  P.  DOSE. 

Extractum  Frangulæ  Fluidum 4 gr. 


Action  et  usages.  — L’écorce  fraîche  détermine  une  vive  irritation  du 
canal  gastro-intestinal  ; desséchée,  elle  perd  de  son  énergie  et  devient 
semblable  à la  rhubarbe.  Elle  est  utilisée  comme  purgatif  ; on  l’admi- 
nistre sous  la  forme  d’extrait  fluide  ou  de  décoction  (15  gr.  pour  500) 
par  cuillers  à soupe  ; on  en  fait  encore  un  élixir  : 4 gr.  de  l’extrait 
fluide,  pour  12  gr.  d’élixir  d’orange. 


AMPÉLIDÉES. 

B.  P.  Uvœ.  Raisins.  — Fruit  mur  du  Vitis  vinifera,  désséché  tout 
à fait  ou  en  partie  à la  chaleur  du  soleil  (Espagne). 
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Composition.  — Les  raisins  contiennent  du  sucre  de  raisin  et  du 
tartrate  acide  de  potassium. 

PRÉPARATIONS. 

Tinctura  Cardamomi  Compoaita. 

» Sennæ. 

Usages.  — Les  raisins  ont  des  propriétés  édulcorantes.  Ils  constituent 
un  stimulant  utile  dans  l'épuisement  par  excès  de  travail  intellectuel; 
administrés  avant  les  exercices  corporels  fatigants,  par  exemple  avant  de 
gravir  des  montagnes,  les  raisins  préviennentla  fatigue  et  calment  la  soif. 

Vinum  xericum , B.  P.  Sherry.  Vinum  album , U.  S.  P.  Vin  blanc.  — 
Liqueur  alcoolique  d’un  jaune  pâle,  résultant  de  la  fermentation  du 
suc  des  raisins,  dépouillés  de  leurs  graines,  de  leurs  tiges  et  de  leur 
pelure.  Elle  ne  peut  contenir  moins  de  10  p.  100,  ni  plus  de  12  p.  100 
en  poids  d’alcool  absolu. 

PRÉPARATION. 

U.  S.  P. 

Vinum  Album  Fortius  : mélange  de  7 p.  de  vin  blanc  avec  1 p.  d’alcool.  Il  ne  peut  contenir 
moins  de  20  o/0,  ni  plus  de  2S  <y0  en  poids  d’alcool  absolu. 

E.  S.  P.  Vinum  rubrum.  Vin  rouge.  — Liqueur  alcoolique  d’un  rouge 
foncé,  préparée  par  fermentation  du  suc  de  raisins  rouges,  non  dépouil- 
lés de  leur  pelure. 

Le  vin  rouge  ne  peut  contenir  moins  de  10  p.  100,  ni  plus  de  12 
p.  100  en  poids  d’alcool  absolu. 

Action  et  usages.  — Voir  l’art,  alcool. 


SAP1NDACÉES 


U.  S.  P.  Guarana.  Guarana.  — C’est  une  pâte  séchée,  préparée  avec 
les  graines  pulvérisées  du  paulli nia  sorbilis. 

Caractères.  — Gateaux  sphériques  ou  elliptiques,  ou  rouleaux  cylin- 
driques, durs,  d’un  rouge  brun  ; fracture  irrégulière,  quelque  peu 
luisante,  présentant  des  fragments  irréguliers  de  graines  à testa  foncé  ; 
odeur  peu  prononcée,  se  rapprochant  de  celle  du  chocolat;  saveur 
astringente,  amère;  le  guarana  est  soluble  en  partie  dans  l’eau  et  dans 


l’alcool. 

PRÉPARATION. 


Extractum  Guaranæ  Fluidum 


DOSE. 

15  gouttes  à 30  gr. 


Composition.  — Le  guarana  contient  4 à 5 p.  100  de  caféine  et  une 
grande  quantité  de  tannin. 
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Usages.  — Le  guarana  est  surtout  employé  pour  couper  les  accès  de 
céphalalgie.  On  peut  l’administrer  en  poudre  (4  ù 8 gr.)  mêlée  à de  l’eau 
chaude,  ou  sous  la  forme  d’extrait  fluide,  au  moment  où  l’accès  se 
déclare. 

ANACARDIACÉES. 

Mastiche , B.  et  U.  S.  P.  Mastic.  — Résine  qui  découle  d’incisions 
faites  au  tronc  et  aux  grosses  branches  du  lentisque  (Pistacia  lentiscus). 
Scio. 

Caractères.  — Le  mastic  est  en  larmes  d’un  jaune  pâle,  allongées  ou 
sphériques,  grosses  comme  des  pois,  vitreuses,  friables  : il  se  ramollit 
lorsqu’on  le  mâche;  son  odeur  est  agréable,  sa  saveur  aromatique, 
rappelant  la  térébenthine. 

Composition.  — Il  renfeime  environ  90  p.  100  d’un  acide  résineux 
(acide  mastichique),  soluble  dans  l’alcool;  de  la  masticine,  une  résine 
tenace  soluble  dans  l’éther  et  des  traces  d’essence  éthérée. 

PRÉPARATION. 

U.  S.  P. 

Pilula  Aloës  et  Mastiches. 

Dose.  — 1 à 3 gr.  pour  l’usage  interne. 

Usages.  — On  mâche  parfois  la  résine  de  mastic  pour  masquer  la 
fétidité  de  l’haleine.  Mais  cette  substance  est  surtout  utilisée  pour  com- 
bler momentanément  la  cavité  des  dents  cariées  et  pour  arrêter  les 
hémorragies  provenant  de  piqûres  de  sangsues.  Dans  le  premier  cas,  on 
commence  par  bien  nettoyer  et  par  déssécher  la  cavité  dentaire,  puis 
on  y introduit,  en  pressant  légèrement,  une  boulette  d’ouate  imprégnée 
d’une  solution  de  mastic,  de  façon  à boucher  exactement  le  trou  delà 
dent.  On  peut  encore  dissoudre  1 p.  de  mastic  dans  2 p.  de  collodion 
et  boucher  la  cavité  dentaire  avec  cette  solution.  On  a recours  à des 
procédés  analogues  pour  arrêter  les  hémorragies  provenant  de  piqûres 
de  sangsues.  Certains  observateurs  ont  attribué  au  mastic  des  propriétés 
stimulantes  sur  la  muqueuse  bronchique  et  l’ont  utilisé  contre  la  bron- 
chorrhée et  le  choléra  infantile. 

Le  mastic  sert  à recouvrir  les  pilules  mercurielles  et  à empêcher  un 
amalgame  de  se  former  au  moment  où  on  les  argente. 

U.  S.  P.  Rlms  Glabra.  Sumac.  — Fruit  du  Rhus  glabra. 

Caractères.  — Petits  fruits  plus  ou  moins  sphériques,  de  3 milli- 
mètres de  diamètre,  rouges,  très  velus.  Ils  sont  inodores,  d’une  saveur 
acide. 
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PRÉPARATION.  DOSE. 

Extractum  Rhois  Glabræ  Fluidum 4 à 8 gr. 


Composition.  — Ils  renferment  beaucoup  de  tannin. 

Usages.  — On  emploie  la  décoction  ou  l’extrait  tluide  dilué,  comme 
gargarisme  astringent,  dans  les  angines  et  les  stomatites. 

U.  S.  P.  Rhas  toxicodendron.  Sumac  vénéneux.  Lierre  vénéneux.  — 
Feuilles  fraîches  du  Rhus  toxicodendron  (Michaux),  du  Rhus  toxicoden- 
dron et  du  Rhus  radicans  (Linné). 

Caractères.  — Elles  sont  trifoliées,  portées  sur  de  longs  pétioles;  les 
folioles  latérales  sont  sessiles,  longues  de  10  centimètres,  obliquement 
ovales,  pointues;  les  folioles  terminales  sont  pétiolées,  ovales,  pointues, 
à hase  cunéiforme;  les  folioles  sont  entières  ou  glabres  (Rhus  radicans, 
Linné),  ou  découpées  de  différentes  manières,  dentées  ou  lobées,  recou- 
vertes de  duvet  sur  leur  face  intérieure  (Rhus  toxicodendron,  Linné); 
désséchées,  elles  sont  papyracées,  friables;  elles  sont  inodores,  d’une 
saveur  âcre  et  astringente. 

Les  feuilles  fraîches  contiennent  un  suc  très  âcre,  abondant,  noircis- 
sant à l’air  et  assez  corrosif  pour  que  son  contact  avec  la  peau  déter- 
mine de  l’inflammation  et  du  gonflement. 

Il  importe  de  ne  pas  confondre  les  feuilles  du  Rhus  toxicodendrum 
avec  celles  du  Ptelea  trifoliata  (Linné),  qui  leur  ressemblent  beau- 
coup, mais  dont  toutes  les  folioles  sont  sessiles. 

Composition.  — L’activité  des  feuilles  du  sumac  vénéneux  paraît  dûe 
à un  principe  volatil,  âcre. 

Action.  — Le  contact  de  ces  feuilles  avec  la  peau  détermine  chez 
beaucoup  de  personnes  une  éruption  eczémateuse  très  grave.  Il  faut 
opposer  à cette  éruption  les  solutions  plombiques,  le  permanganate  de 
potassium  et  l’ammoniaque.  Ingéré  par  les  voies  digestives,  le  lierre 
vénéneux  produit  de  l’irritation  gastro-intestinale,  de  l’ivresse  de  la 
stupeur  et  du  délire. 

Usages.  — Le  sumac  vénéneux  a été  préconisé  contre  Y incontinence 
d’urines , les  dartres  et  les  paralysies. 

L’extrait  fluide  d’une  plante  non  officinale,  le  rhus  aromatica,  a été 
employé  avec  succès  contre  l’incontinence  d’urines,  à la  dose  de  cinq 
à trente  gouttes. 


CHAPITRE  XXXIII. 


I.  Classe.  — Dicotylédonées  polypétales. 

III.  SoUS-r.LASSE.  — Calyciflouées. 

LËGUMIMEUSES. 

I.  SOUS-ORDRE.  — P A PI  LION  ÂGÉES. 

Glycytrhizæ  Radix,  B.  P.,  Glycyrrhiza,  U.  S.  P.  Racine  de  réglisse. 
— Racine  ou  tige  souterraine,  fraîche  ou  desséchée,  du  Glycyrrhiza 
glabra. 

Caractères.  — Fragments  allongés,  cylindriques,  tenaces,  flexibles, 
d’un  jaune  brun  à l’extérieur,  jaunes  ;\  l’intérieur;  d’une  saveur  douce 
et  un  peu  âcre.  Mise  à digérer  dans  de  l’eau,  elle  donne  une  solution 
qui  précipite  avec  l’acide  sulfurique. 

Composition.  — Elle  contient  de  l’amidon,  du  sucre  et  un  principe 
sucré,  la  glycyrrhizine  qui  est  précipitée  par  l’acide  sulfurique. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Confectio  Terebinthinæ . . : . . 4 à 8 gr. 

Decoctum  Sarsæ  Compositum 60  à'3i»o  — 

Extractum  Glycyrrhizœ 5:1  à 150  centigr. 

» » Liyuiduin 4 gr. 

Infusum  Lini 4 à 8 gr. 

Pilula  llydrargyri 20  à 50  centigr, 

» Perri  Iodidi 20  à 50  — 

Pulvis  Glycyrrhizœ  Compositus 2 à 4 gr. 


(Avec  l'extrait  de  réglisse)  : 

Confectio  Sennæ  (1  : 94). 

Decoctum  Aloes  Compositum  (30  pour  900  gr.). 

Tinctura  Aloes  (45  gr.  pour  un  demi-litre). 

Trochisci  Opii. 

(Avec  l'extrait  fluide  de  réglisse)  : 

Mistura  Sennæ  Composita  (30  gr,  pour  un  demi-litre). 

Tinctura  Chloroformi  et  Morphinæ. 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Glycyrrhizœ  Fluidum 4 gr. 

» » Purum 4 — 

Glycyrrhizinum  Ammoniatum 30  centigr.  à 1 gr. 

Pulvis  Glycyrrhizœ  Compositus 2 à 4 gr. 

U.  S.  P.  Glycyrrhizinum  Ammoniatum.  Réglisse  ammoniacale.  — On  épuise  la  poudre  de 
réglisse  par  l’ammoniaque,  on  la  précipite  par  l’acide  sulfurique,  on  la  redissout  dans  l’am- 
moniaque et  on  la  sèche.  La  reglisse  ammoniacale  se  présente  en  écailles  rouges,  sucrées. 
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Action  et  usages.  — La  réglisse  a une  saveur  sucrée;  elle  excite  la 
sécrétion  salivaire  et,  comme  elle  est  mucilagineuse,  elle  agit  comme 
émollient.  Elle  calme  la  toux,  en  diminuant  l’irritation  de  la  muqueuse. 
Elle  est  surtout  efficace,  lorsque  la  toux  est  violente  et  qu’elle  est  due 
à une  irritation  du  pharynx  et  de  la  partie  supérieure  des  voies  respi- 
ratoires. La  réglisse  aide  à masquer  la  saveur  d’autres  médicaments. 
On  l’a  donnée,  à la  place  du  sucre,  dans  le  diabète. 

La  poudre  de  réglisse  composée,  qui  renferme  du  senné,  est  un  laxa- 
tif doux. 

Scoparrii  Cacumina,  B.  P.;  Sc-oparius,  U.  S.  P.  Genêt.  — Sommités 
fleuries,  fraîches  et  désséchées,  du  Cytisus  scoparius  (Sarothamnus 
scoparius),  plante  indigène. 

Caractères.  — Tiges  très  fines,  flexibles,  d’un  vert  foncé,  anguleuses, 
d’une  saveur  amère  et  nauséeuse,  d’une  odeur  spéciale. 

Composition.  — Stenhouse  y a trouvé  deux  principes  : un  corps 
neutre,  la  scoparine  et  un  alcaloïde  volatil  toxique,  la  spartéine. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Decoctura  Scoparii  (30  gr.  sur  500,  pendant  10  min.) 30  à 90  gr. 

Succus  » 2 à 4 — et  davantage. 


Action  physiologique.  — Les  sommités  fleuries  du  genêt  sont  diuré- 
tiques. L’action  de  la  spartéine  est  identique  à celle  de  la  coniine  : elle 
paralyse  les  terminaisons  des  nerfs  moteurs  ainsi  que  les  nerfs  pneumo- 
gastriques, elle  affaiblit  l’excitabilité  réflexe  de  la  moelle  épinière  et 
produit  la  mort  en  paralysant  le  centre  respiratoire  dans  la  moelle 
ail  ongée.  D’après  Fick,  la  spartéine  a une  action  diurétique. 

La  scoparine , à laquelle  on  croyait  pouvoir  attribuer  les  propriétés 
diurétiques  du  genêt,  n’a  pas  d’action  physiologique  bien  marquée  et, 
à en  juger  d’après  un  certain  nombre  d’expériences  inédites  que  j’ai 
faites  en  1865,  à l’aide  d’un  spécimen  de  scoparine,  qui  m’avait  été 
remis  par  mon  ami,  le  docteur  Stenhouse,  cette  substance  n’aurait  sur 
l’homme  bien  portant  aucune  action  diurétique.  Paton  est  arrivé  à des 
résultats  analogues.  Cependant,  il  est  possible  que  la  scoparine  agisse 
comme  diurétique  dans  les  cas  d’hydropisie. 

Usages  thérapeutiques.  — Les  sommités  fleuries  du  genêt  sont  très 
efficaces  dans  les  cas  d’hydropisie  d’origine  rénale.  Elles  sont  égale- 
ment utiles,  mais  moins  que  la  digitale,  dans  l’hydropisie  d’origine 
cardiaque.  D’après  mes  expériences,  les  sommités  fleuries  désséchées 
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seraient  aussi  efficaces  que  le  suc  obtenu  par  expression  des  sommités 
fraîches. 

Tragacantha , B.  et  U.  S.  P.  Gomme  adraganthe.  — Gomme  qui  sort 
des  incisions  faites  aux  tiges  de  l’Astragalus  gummifer  et  autres  espèces 
d’Aslragalus  (Asie  Mineure). 


Fig.  187.  — Gomme'adraganthe. 


Caractères.  — Elle  est  en  bandes  aplaties,  légèrement  incurvées, 
blanches  ou  jaunâtres,  élastiques,  tenaces;  elle  est  peu  soluble  dans 
l’eau  froide,  mais  elle  s’y  gonfle  en  masses  gélatineuses,  qui  se  colorent 
en  violet  par  la  teinture  d’iode. 

Composition.  — C’est  un  mélange  d’arabine  (gomme  arabique)  et  de 
bassorine,  gomme  qui  gonfle  dans  l’eau. 


PRÉPARATIONS. 

B.  B. 

Dose. 

U.  S.  P. 

Confectio  Opii 

Mucilago  Tragacanhtœ. 

» Sulphuris 

Glycerinum  Tragacanthœ  . . , 

. . 30  - à 30  - 

Mucilago  » ... 

Pulvis  Opii  Compositus.  . . . 

» Tragacanthœ  Compositus  . 

. . 125  centigr.  et  plus. 

Mucilago  Tragacanthœ.  Mucilage  de  gomme  adraganthe.  — Gomme  adr.  4 gr.,  eau  300  gr. 
(B.  P.).  — Gomme  adrag.,  G ; glycérine,  18  ; eau,  q.  s.  p.  f.,  100  (U.  S.  P.). 

B.  P.  Pulvis  Tragacanthœ  Compositus.  Poudre  de  gomme  adraganthe  composée.  — Gomme 
adrag.,  1 ; gomme  acacia,  1 ; amidon,  1 ; sucre  raiiné;  3. 


Usages.  — Elle  sert  â tenir  à suspension  les  poudres  pesantes, 
telles  que  le  sous-nitrate  de  bismuth;  comme  la  bassorine  se  gonfle 
dans  l’eau,  au  lieu  de  s’y  résoudre,  la  gomme  adraganthe  est  supé- 
rieure, sous  ce  rapport,  â la  gomme  arabique.  Elle  sert  également  à la 
confection  des  pastilles  et  à la  préparation  des  émulsions  d’huile  de 
foie  de  morrhue. 

Pterocarpi  Lignum , B.  P,  Santal  rouge.  — Paillettes  ou  râpures  du 
cœur  du  bois  du  Pterocarpus  santalinus  (Ceylan). 
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Santalum  Rubrum,  U.  S.  P.  Santal  rouge.  — Bois  du  Pterocarpus 
santalinus. 

Caractères.  — Le  bois  de  santal  du  commerce  se  présente  en  bûches, 
en  copeaux  ou  en  poudre.  Il  offre  de  l’analogie  avec  le  bois  de  cam- 
pêche,  mais  il  est  plus  dense  et  sa  surface  de  section  est  plus  brillante 
et  d’un  rouge  plus  foncé. 

Composition.  — Il  renferme  une  matière  colorante  d’un  rouge  rubis, 
la  santaline,  (pii  est  soluble  dans  l’alcool,  l'éther  et  l’acide  acétique, 
mais  qui  est  insoluble  dans  l’eau. 

PRÉPARATION. 


B.  P.  Dose. 

Tinctura  Lavandulœ  Composita 2 à 8 gr. 


Usages.  — Le  santal  rouge  sert  à colorer  la  teinture  composée  de 
lavande  et  la  liqueur  arsénicale. 


Kino,  B.  et  U.  S.  P.  Kino.  — Suc  qui  s’écoule  d’incisions  faites  au 
tronc  du  Plérocarpus  marsupium  (Malabar)  et  qui  s’épaissit  spontané- 
ment. 

Caractères.  — 11  est  en  petits  fragments  d’un  noir  brillant,  opaques, 
d’un  rouge  rubis  en  lames  minces,  inodores,  de  saveur  astringente, 
colorant  la  salive  en  rouge. 

Composition.  — Il  renferme  de  l’acide  kino-tannique  et  de  la  pyro- 
catéchine,  principe  très  analogue  à la  catéchine,  que  l’on  retire  du 
cachou.  L’acide  kino  tannique,  de  même  que  le  kino  qui  le  renferme, 
donne  avec  les  sels  ferreux  une  coloration  violette,  qui  devient  verte  à 
l’air. 

PRÉPARATIONS, 

B.  P.  Dose. 

Pulvis  Catechu  Compositus \ gr.  à 2 gr.  50  centigr. 

» Kino  » 30  centigr.  il  1 gr. 

Tinctura  Kino 2 à 8 gr.  (de  la  poudre 

de  Kino,  60  centigr.  à 1 gr.  80  centigr.). 


U.  S.  P. 
Tinctura  Kino 


Dose. 
2 à 8 gr. 


Action  et  usages.  — Le  kino  exerce  une  action  astringente , tant  à 
l’intérieur  qu'à  l’extérieur.  Il  a été  utilisé,  en  gargarismes,  contre 
diverses  formes  d’angine.  On  le  donne  à l’intérieur  dans  la  diarrhée  et 
le  pyrosis.  Etant  insoluble,  le  kino  est  surtout  efficace  lorsqu’il  est 
indiqué  d’exercer  une  action  astringente  sur  la  portion  inférieure  du 
canal  intestinal;  les  autres  astringents  sont  préférables  lorsqu’il  con- 
vient d’agir  sur  la  partie  supérieure  du  tractus  digestif. 
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Balsamum  Peruvianum , B.  et  U.  S.  P.  Baume  du  Pérou  — Il  provient 
du  Myroxylum  pereiræ.  On  l’obtient  en  pratiquant  des  écorchures  sur 
le  tronc  de  cet  arbre  et  en  le  dépouillant  ensuite  de  son  écorce  (Salva- 
dor, en  Amérique  centrale). 

Caractères.  — Liquide  sirupeux,  presque  noir  en  masse;  vu  en 
couches  minces,  il  est  translucide  et  d’un  rouge  brun;  il  a une  odeur 
aromatique  et  une  saveur  âcre  et  un  peu  amère. 

Composition.  — Le  baume  du  Pérou  renferme  de  la  résine,  une 
huile  volatile,  de  l’acide  benzoïque  et  de  l’acide  cinnamique. 

Dose.  — Dix  gouttes  à 2 grammes  et  davantage;  on  l’administre  en 
émulsion  à l’aide  d’un  mucilage  ou  d’un  jaune  d’œuf. 

Action  et  lisages.  — Le  baume  du  Pérou,  en  applications  topiques, 
a été  utilisé,  comme  parasiticide,  dans  la  gale  et  dans  les  affections  de 
la  peau  qui  sont  dues  à des  organismes  végétaux.  Il  tue  l’acarus  de  la 
gale  et  les  œufs  de  cet  insecte.  Les  applications  de  cette  substance  sont 
moins  désagréables  que  celles  des  pommades  sulfureuses.  Avant  de 
l’employer,  il  est  bon  de  faire  prendre  au  malade  un  bain  chaud  et  de 
laver  énergiquement  la  peau  avec  du  savon  mou;  après  quoi  on  pra- 
tique des  frictions  énergiques  sur  tout  le  corps,  principalement  aux 
plis  des  coudes,  entre  les  doigts  et  aux  surfaces  internes  des  cuisses.  Il 
convient  de  répéter  ces  frictions  tous  les  deux  ou  tous  les  trois  jours. 
De  plus,  on  conseillera  au  malade  de  ne  pas  changer  de  linge  pendant 
ce  temps.  La  cure  terminée,  on  fera  soigneusement  désinfecter  tous  les 
vêlements,  si  l’on  ne  veut  pas  s’exposer  à voir  l’affection  récidiver.  Le 
baume  du  Pérou  est  également  utile  dans  les  cas  de  prurigo,  de  prurit 
et  à la  dernière  période  de  l’eczéma.  11  constitue  un  stimulant  très 
efficace  contre  le  décubitus  et  les  ulcérations  de  la  peau.  Il  exerce  une 
action  restrictive  sur  les  sécrétions  des  muqueuses  et  on  y a eu  recours 
dans  ce  but,  dans  la  bronchorrhée,  la  blennorrhée  et  la  leucorrhée. 
Dans  la  bronchite  chronique,  il  sert  d 'expectorant  stimulant. 

Balsamum  Tolutanum,  B.  et  U.  S.  P.  Baume  de  Tolu.  — Il  découle 
d’incisions  faites  à lecorce  du  Myroxylon  toluifera.  Nouvelle  Grenade. 

Caractères.  — Le  baume  de  Tolu,  à l’état  frais,  est  un  liquide  vis- 
queux, tenace;  plus  tard,  il  devient  dur,  friable,  résineux;  son  odeur 
est  agréable,  aromatique;  il  est  soluble  dans  l’alcool  rectifié,  d’une 
réaction  acide. 

Composition.  — Il  renferme  une  résine,  une  essence,  de  l’acide  ben- 
zoïque et  de  l’acide  cinnamique. 
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PRÉPABACIONS. 

B.  P.  Dose. 

Pilula  Phosphori 4 p.  pour  9. 

Syrupus  Tolutanus.  . . 2 à 12  gr. 

Tinctura  Bonzoini  Composita 2 à I - 

» Tolutana 2 à 4 — 

U.  S.  P. 

Syrupus  Tolutanus 4 à 10  — 

Tinctura  Tolutana 4 à 8 - 


Usages.  — Dans  les  catarrhes  pulmonaires  chroniques,  on  emploie 
avec  avantage  le  baume  de  Tolu,  à titre  d’ expectorant  et  de  stimu- 
lant. 

Le  sirop  de  Tolu  masque  fort  bien  la  saveur  du  chloral  et  du  croton- 
chloral. 

Abrus.  Graines  de  Jéquirity.  Pois  d’Amérique.  Yeux  de  crabe.  — 
Graines  de  l’Abrus  précatorius,  encore  appelé  réglisse  indien,  arbre  du 
rosaire,  abrus  à chapelets. 

Caractères.  — Petites  graines  rouges,  ovoïdes,  globuleuses,  avec  un 
hile  noir.  Elles  contiennent  un  ferment.  L’infusion  des  graines  de 
jéquirity,  abandonnée  à l’air  pendant  quelque  temps,  est  peuplée  de 
bactéries. 

Action.  — Appliquée  sur  l’œil,  cette  infusion  détermine  une  conjonc- 
tivite intense.  On  a eu  recours  au  jéquirity  pour  empoisonner  le  bétail. 
A cet  effet,  on  humecte  les  graines  dans  de  l’eau  et  on  les  roule  en 
cylindres  effilés  ou  en  aiguilles  que  l’on  enfonce  dans  le  corps  de 
l’animal,  en  ayant  soin  d’abandonner  la  pointe  au  fond  de  la  plaie. 
L’animal  meurt  au  bout  de  quelques  heures.  Comme  les  graines  de 
jéquirity  ne  contiennent  pas  d’alcaloïde,  il  est  probable  que  la  mort 
est  due  au  ferment  que  ces  graines  renferment  et  qui  permettrait  aux 
micrococcus  et  aux  bacilles  de  se  développer  dans  le  sang. 

Usages.  On  se  sert  de  l’infusion  des  graines  de  jéquirity  pour  substi- 
tuer à la  conjonctivite  granuleuse  une  conjonctivite  purulente.  On 
ajoute  ces  graines  pulvérisées  (3),  de  l’eau  froide  d’abord  (500),  puis 
de  l’eau  chaude  et  on  laisse  refroidir  la  liqueur  avant  de  la  filtrer.  On 
fait  trois  applications  le  premier  jour  et  on  les  répète  le  second  ou  le 
troisième  jour,  si  c’est  nécessaire.  En  triturant  les  graines  de  jéquirity 
dans  de  l’eau,  on  obtient  une  émulsion,  avec  laquelle  on  peut  avec 
avantage  badigeonner  les  ulcères  chroniques  et  les  plaques  de  lupus. 


Physostigmatis  Semen,  B.  P.  ; Physostiyma , L’.  S.  P.  Fève  de  Calabar. 
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— Graines  desséchées  du  Physostigma  venenosum.  Afrique  occiden- 
tale. 


Fif.  188.  — Fève  de  Calabar  (1/2  de  la  grandeur  naturelle). 

Caractères.  — La  fève  de  Calabar  est  réniforme,  longue  de  3 centi- 
mètres, d’un  brun  chocolat,  luisante,  creusée  d’un  sillon  tout  le  long 
de  son  bord  convexe.  Elle  est  blanche  à l’intérieur  et  elle  a une  saveur 
de  fèves. 

Composition.  — La  graine  de  Calabar  renferme  deux  alcaloïdes  : 
l’ésérine  ou  physostigmine  et  la  calabarine. 

Dose.  — De  la  poudre  de  graines  : 5 centigr.  et  davantage. 


PRÉPARATIONS. 

B,  P.  Dose. 

Extractum  Pliysostigmatis 4 à 16  millig. 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Pliysostigmatis 4àl0milligr. 

Tinctura  Pliysostigmatis 12  gouttes. 

B.  P.  Physostigmina.  Physostigmine  ou  ésérine.  — C,5H2(Az302. 


Alcaloïde  que  l’on  retire  de  l’extrait  alcoolique  de  la  fève  de  Calabar, 
en  dissolvant  cet  extrait  dans  de  l’eau,  en  y ajoutant  ensuite  du  bicar- 
bonate de  sodium,  en  agitant  ce  mélange  avec  de  l’éther  et  en  faisant 
évaporer  le  liquide  éthéré. 

Caractères  et  réactions.  — L’ésérine  se  présente  sous  la  forme  de 
cristaux  incolores  ou  rosés,  peu  solubles  dans  l’eau,  mais  très  solubles 
dans  l’alcool  et  les  acides  dilués.  La  solution  aqueuse  a une  réaction 
alcaline;  chauffée  ou  agitée  avec  une  solution  diluée  de  potasse  caus- 
tique, elle  devient  rouge;  évaporée  jusqu’à  siccité  dans  un  bain-marie, 
elle  laisse  un  résidu  bleuâtre,  dont  la  solution  acidulée  est  nettement 
dichroïque,  rouge  et  bleue.  L’ésérine  resserre  la  pupille. 


B.  P. 

Lamellœ  Pliisostigminœ 


PRÉPARATION. 


0,000064  gr.  par  pièce. 


U.  S.  S.  Physostigminæ  Salicylas.  S alicylate  d’ ésérine.  Ci5H2IAz302C7H6 
CL;  413. 

Caractères.  — Cristaux  courts  ou  aciculaires,  incolores,  brillants, 
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devenant  rouges  par  l’exposition  à l’air  et  à la  lumière,  inodores,  de 
saveur  amère,  de  réaction  neutre. 

Dose.  — 4 à 5 milligrammes. 

Action  physiologique  de  la  fève  de  Calabar.  — L’ésérineest  un  excitant 
de  la  fibre  musculaire,  volontaire  et  involontaire;  elle  paralyse  les 
centres  nerveux. 

Les  alcaloïdes  de  la  fève  (le  Calabar  jouissent  de  propriétés  différentes; 
suivant  la  quantité  de  chacun  d’eux  qui  est  présente  dans  la  prépara- 
tion employée,  on  obtient  des  résultats  différents  et  même  contradic- 
toires. Ainsi,  l 'ésérine  paralyse  les  centres  nerveux  et  excite  la  fibre 
musculaire,  tandis  que  la  calabarine  détermine  des  convulsions, 
comme  la  strychnine. 

Action  générale.  — A faible  dose  déjà,  la  physostigmine,  agissant  sur 
les  fibres  musculaires  de  l’intestin,  détermine  des  douleurs  dans 
l’abdomen,  des  nausées  et  des  vomissements.  Par  son  action  sur  le 
pneumogastrique  et  sur  les  centres  moteurs,  elle  produit  de  la  faiblesse 
et  une  sensation  de  resserrement  dans  la  poitrine.  Si  la  dose  est  plus 
élevée,  ces  symptômes  s’accentuent,  et  en  même  temps  surviennent  : 
de  la  contraction  papillaire,  de  la  salivation,  du  ralentissement  du 
pouls  et  des  spasmes  de  la  respiration.  La  mort  résulte  de  la  paralysie 
respiratoire. 

L’excitabilité  des  muscles  est  augmentée  : il  suffit,  pour  qu’ils  se 
contractent,  d’une  stimulation  plus  faible  qu’à  l’état  normal;  cepen- 
dant, ils  ne  sont  pas  capables  de  fournir  un  travail  plus  intense  qu’à 
l’état  physiologique.  A la  première  période  de  l’empoisonnement  par 
la  physostigmine,  on  observe  souvent,  chez  la  grenouille,  des  tremble- 
ments musculaires;  ces  mouvements  sont  également  apparents 
lorsqu’on  applique  directement  le  poison  sur  les  muscles  de  l’animal. 
Ils  sont  dus  à l’action  directe  du  médicament  sur  les  plaques  termi- 
nales intramusculaires  : en  effet,  ils  se  produisent  après  la  section  des 
nerfs  sciatiques  et  ils  font  défaut  après  l’injection  de  curare. 

La  moelle  épinière  e st  paralysée;  les  cordons  postérieurs  sont  para- 
lysés d’abord,  les  cordons  antérieurs  le  sont  ensuite.  A cette  action  sur 
la  moelle  est  due  la  paralysie  générale  produite  par  le  médicament. 
La  calabarine  produit  des  convulsions,  comme  la  strychnine. 

Le  bulbe  est  paralysé  ; les  mouvements  respiratoires  s’arrêtent  avant 
que  le  pouvoir  réilexe  de  la  moelle  soit  aboli. 

Chez  les  animaux  à sang  chaud,  les  nerfs  moteurs  ne  sont  affectés  que 
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très  tard  ; chez  les  grenouilles,  au  contraire,  ils  sont  paralysés  peu 
à peu. 

Appliquée  directement  et  en  solution  concentrée,  l’ésérine  paralyse 
en  partie  les  nerfs  sensitifs,  mais  on  n’observe  pas  ce  phénomène,  après 
les  injections  intra-veineuses  du  médicament. 

Le  cerveau  n’est  pas  paralysé  chez  l’homme  ; on  n’a  observé,  chez  les 
quelques  enfants  qui  se  sont  empoisonnés  en  mangeant  les  fèves  de 
Calabar,  ni  perte  de  la  conscience,  ni  convulsion,  ni  anesthésie.  Tou- 
tefois, la  physostigmine  semble  exercer  une  action  irritante  sur  le  cer- 
veau ; administrée  aux  épileptiques  ou  à des  animaux  rendus  épilep- 
tiques par  la  section  du  nerf  sciatique,  elle  augmente  le  nombre  des 
accès.  Chez  les  chats  et  les  cobayes,  il  se  manifeste  des  phénomènes 
de  vive  excitation  cérébrale;  ces  animaux  deviennent  craintifs  et  se 
livrent  à des  courses  désordonnées.  Ces  phénomènes  ne  sauraient 
dépendre  exclusivement  des  troubles  de  la  respiration,  attendu  qu’on 
ne  les  observe  pas  après  l’administration  des  autres  médicaments 
qui  produisent  la  paralysie  de  la  respiration.  Chez  la  grenouille, 
la  moelle  épinière  résiste  plus  longtemps  que  l’encéphale,  les  mouve- 
ments volontaires  ayant  disparu,  alors  que  la  sensibilité  réllexe  persiste 
encore. 

Action  sur  l’œil.  — Les  applications  directes  de  physostigmine  sur 
l’œil  déterminent  le  resserrement  de  la  pupille,  une  diminution  de  la 
tension  intra-oculaire  et  des  spasmes  de  l’accommodation,  précédés  par 
une  augmentation  d’énergie  de  la  faculté  d’accommodation.  On  noteen 
même  temps  des  contractions  fibrillaires  des  paupières  et  une  légère 
douleur  au  niveau  des  arcades  sourcilières.  Ces  phénomènes  sont  dus 
à une  excitation  soit  des  fibres  de  la  troisième  paire,  soit  des  fibres 
musculaires  circulaires  de  l’iris;  ils  ne  résultent  certainement  pas  de 
la  paralysie  du  grand  sympathique,  attendu  qu’on  voit  la  pupille, 
rétrécie  par  l’ésérine,  se  dilater  dès  qu’on  excite  le  grand  sympathique. 

Respiration.  — Elle  est  d’abord  accélérée,  puis  ralentie.  L’accéléra- 
tion est  due,  d’après  certains  observateurs,  à un  rétrécissement  spas- 
modique des  tuyaux  bronchiques  ; d’autres  l’attribuent  à une  excita- 
tion des  fibres  terminales  des  nerfs  vagues  dans  les  poumons;  en  tous 
cas,  il  est  constaté  qu’après  la  section  des  nerfs  vagues,  la  fève  de 
Calabar  ralentit  dès  le  début  les  mouvements  respiratoires.  Le  ralen- 
tissement respiratoire  est  dû  à la  paralysie  du  centre  respiratoire 
dans  la  moelle  allongée.  La  mort  est  le  résultat  de  cette  paralysie  de  la 
respiration. 
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Action  sur  la  circulation.  — Sous  l’action  de  petitesdoses,  la  pression 
sanguine  s’abaisse  parfois  un  peu  ; elle  s’élève  constamment,  sous 
l’influence  de  doses  élevées.  Cette  augmentation  de  la  tension  vascu- 
laire est  due  en  majeure  partie  à une  énergie  plus  grande  des  contrac- 
tions cardiaques,  mais  elle  résulte  probablement  aussi,  pour  une  cer- 
taine part,  de  la  contraction  des  artères  périphériques,  dontla  tunique 
musculaire,  à l’égal  de  tous  les  autres  muscles  involontaires  du  corps, 
subit  une  excitation  de  la  part  de  la  physostigmine.  D’après  vonBezold 
et  Goltz,  le  resserrement  tétanique  des  parois  intestinales  intervien- 
drait également  dans  la  production  de  l’élévation  de  la  tension  vascu- 
laire, en  chassant  dans  la  circulation  le  sang  contenu  dans  ces  parois. 
Les  nerfs  pneumogastriques  deviennent  plus  excitables  et  il  suffit,  après 
l’administration  de  l’ésérine,  d’une  légère  irritation,  appliquée  sur  le 
tronc  de  ce  nerf,  pour  arrêter  le  cœur.  Il  faut  interpréter  comme  suit 
le  ralentissement  du  pouls  que  l’on  observe  après  l’administration  de 
la  physostigmine  : les  impressions  normales  qui  arrivent  de  toutes  les 
parties  du  corps  au  centre  du  pneumogastrique,  par  la  voie  des  nerfs 
sensitifs,  exerceraient  sur  le  cœur  une  action  plus  marquée  qu’à  l’état 
normal,  à cause  de  l’excitabilité  plus  prononcée  des  pneumogastriques; 
on  n’observe  pas  ce  ralentissementchez  les  animauxauxquels  on  admi- 
nistre au  préalable  du  chloral  à hautes  doses,  ce  qui  prouve  bien  que 
la  diminution  de  fréquence  du  pouls  sous  l’influence  de  l’ésérine, 
n’est  pas  le  résultat  d’une  excitation  directe  des  racines  des  pneumo- 
gastriques. Chez  les  animaux,  la  physostigmine  accélère  le  pouls  et 
élève  la  pression  vasculaire. 

Muscles.  — Appliquée  sur  le  cœur  de  la  grenouille,  l’ésérine  ralentit 
les  pulsations  et  les  rend  plus  énergiques.  L’irritation  de  la  libre  mus- 
culaire du  cœur  est  tellement  intense  que  ni  l’excitation  des  nerfs  pneu- 
mogastriques, ni  celle  du  sinus  veineux  ne  parviennent  plus  à faire 
arrêter  le  cœur.  Et  cependant,  le  nerf  pneumogastrique  n’est  pas  para- 
lysé : ce  qui  le  prouve,  c’est  qu’en  neutralisant  l’action  stimulante  de 
la  physostigmine  sur  la  fibre  musculaire  par  un  poison  qui,  comme  les 
sels  de  cuivre  doubles,  exerce  sur  les  muscles  une  action  paralysante, 
on  obtient  de  nouveau,  par  l’excitation  des  pneumogastriques,  l’arrêt 
du  cœur  en  diastole  (1).  Si  la  dose  est  élevée,  on  observe  d’abord  le 
phénomène  connu  sous  le  nom  de  phénomène  de  l’escalier  (staircase) 
et  ensuite  un  arrêt  imparfait  du  cœur  en  systole  : le  ventricule 
contracté  continue  à puiser  faiblement,  mais  lorsqu’on  le  distend  en 

(1)  Harnack,  Buchheim  ’s  Arzneimittellehre,  3te  Aufl.,  p.  712. 
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élevant  la  pression  du  liquide  qu’il  renferme,  on  voit  se  produire  des 
contractions  plus  énergiques  ; il  n’en  est  donc  pas  de  l’ésérine  comme 
de  la  digitale,  et  le  cœur,  placé  sous  l’influence  des  premiers  de  ces 
médicaments,  n’a  guère  de  tendance  à la  paralysie. 

L’action  de  l’ésérine  sur  le  cœur  est  neutralisée  par  l’atropine  et 
vice-versà;  les  effets  de  l’atropine  sont,  en  partie  du  moins,  neutra- 
lisés par  l’ésérine. 

L’ésérine,  agissant  sur  la  musculature  involontaire  de  l’estomac,  déter- 
mine du  hoquet  et  des  vomissements.  Elle  produit  aussi  la  diarrhée, 
elle  active  les  mouvements  péristaltiques  de  l’ intestin  et  détermine 
finalement  des  contractions  tétaniques  tellement  énergiques  que  la 
lumière  du  canal  est  presque  oblitérée  et  que  l’intestin  devient  dur 
comme  une  corde.  La  physostigmine  excite  les  contractions  de  la  rate, 
de  la  vessie  et  de  Yutérus;  une  dose  d’atropine  assez  forte  pour  para- 
lyser les  nerfs  est  cependant  impuissante  à prévenir  ces  contractions. 
La  muscarine  produit  la  contraction  tétanique  de  l’intestin,  en  exci- 
tant les  nerfs,  tandis  que  l’ésérine  agit  directement  sur  la  fibre  muscu- 
laire lisse  de  ce  viscère.  Cette  différence  d’action  devient  surtout  évi- 
dente lorsqu’on  administre  successivement  à un  animal  la  muscarine, 
l’atropine  et  la  physostigmine.  La  muscarine  produit  la  contraction 
tétanique  de  l’intestin;  l’atropine,  administrée  à ce  moment,  neutralise 
les  effets  de  la  muscarine  et  détermine  un  relâchement  intestinal  com- 
plet, auquel  succède  une  nouvelle  contraction  tétanique,  après  l’admi- 
nistration de  l’ésérine.  L’ésérine  excite  les  contractions  de  la  vessie  et 
active  la  miction. 

La  physostigmine  active  les  sécrétions  salivaire,  sudorale,  lacrymale 
et  muqueuse.  Il  est  probable  que  cette  action  n’est  pas  due,  comme 
pour  la  muscarine,  la  nicotine  ou  la  pilocarpine,  à l’excitation  des 
nerfs  sécrétoires,  mais  qu’elle  s’exerce  directement  sur  les  cellules  glan- 
dulaires; en  effet,  cette  action  persiste  après  l’administration  de  l’atro- 
pine. La  physostigmine  rend  leur  excitabilité  aux  fibres  sécrétoires  de 
la  corde  du  tympan,  paralysées  au  préalable  par  l’atropine.  Si  la  dose 
d’ésérine  est  élevée,  la  salivation  n’est  que  de  courte  durée,  parce  que 
ce  poison  resserre  les  vaisseaux  de  la  glande  au  point  de  rendre  la  cir- 
culation insuffisante  pour  maintenir  la  sécrétion. 

Usages  thérapeutiques.  — L’ésérine  est  employée  dans  certaines 
affections  oculaires,  par  exemple,  dans  les  plaies  et  les  ulcères  de  la 
cornée  ; comme  elle  diminue  la  tension  intra-oculaire,  elle  peut  être 

(1)  Schmiedeberg,  Arzneimittellehre , p.  70. 
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utile  contre  le  glaucome  et  le  staphylome.  La  physostigmine  fait 
cesser  la  dilatation  de  la  pupille  et  la  paralysie  de  l'accommodation, 
produites  par  l’atropine  ; employée  alternativement  avec  l’atropine,  elle 
permet  de  détruire  les  adhérences  consécutives  à l’iritis. 

L’ésérine  a été  utilisée  contre  le  tétanos,  l’empoisonnement  par  la 
strychnine,  la  paralysie  générale  des  aliénés,  la  manie,  la  paralysie  et 
l’ataxie  locomotrice. 

Elle  est  parfois  utile  contre  la  constipation,  qui  résulte  d’atonie 
des  parois  intestinales. 

Elle  a été  vantée  par  Ringer  dans  la  bronchite,  le  catarrhe  et  la  dys- 
pnée, dus  à la  faiblesse  des  muscles  bronchiques. 

L’ésérine  est  l’antidote  de  l’atropine  et  de  la  strychnine. 

Traitement  (le  l'empoisonnement  par  la  physostigmine.  — Videz  l’esto- 
mac par  un  émétique  et  injectez  de  l’atropine  (4  gouttes  de  la  liqueur 
officinale),  de  quart  d’heure  en  quart  d’heure  jusqu’à  ce  que  le  pouls 
s’accélère  et  que  les  symptômes  de  l’empoisonnement  disparaissent. 
Lorsque  la  dose  d’atropine  est  trop  élevée,  elle  semble  hâter  la  termi- 
naison funeste. 

Hœmatoxyli  Lignum,  B.  P.  ; Hœmatoxylum , U.  S.  P.  Bois  de  Cam- 
pêche.  — C’est  le  cœur  du  bois  de  l’Hœmatoxylum  Campechianum, 
originaire  deCampêche,  Honduras  et  de  la  Jamaïque. 

Caractères.  — Il  se  présente  en  bûches  compactes,  dures,  de  couleur 
pourpre  foncée  à l’extérieur,  et  rouge-brun  l’intérieur.  Pour  les  usages 
pharmaceutiques, ces  bûches  sont  mises  en  copeaux,  d’un  rouge-brun, 
à reflets  verdâtres,  d’odeur  faible,  mais  agréable,  de  saveur  douceâtre. 
Le  bois  de  campêche,  mâché,  donne  à la  salive  une  coloration  violette 
foncée. 

Composition.  — Le  bois  de  Campêche  renferme  une  substance  colo- 
rante cristalline,  Vhématoxyline , soluble  dans  l’eau  chaude  et  dans 
l’alcool;  il  contient  en  outre  du  tannin,  auquel  il  doit  ses  propriétés 
astringentes. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose.  U.  S.  P.  Dose. 

Decoctum  Hœmatoxyli  (1  : 20).  30  à 60  gr.  Extractum  Hœmatoxyli.  45  centigr.  à 2 gr. 

Extractum 50  centigr.  à 2 gr. 

B.  P.  Decoctum  Hœmatoxyli.  — Bois  de  campêche  en  copeaux.  30  gr.  ; écorce  de  cannelle 
pulvérisée.  3 gr.  50  centigr.  ; eau  distillée  500  gr. 

Faites  bouillir  le  bois  de  campêche  dans  l’eau,  pendant  dix  minutes,  en  vase  clos,  en  n’ajou- 
tant l’écorce  de  cannelle  que  vers  la  fin.  Filtrez,  puis  lavez  le  résidu  avec  de  l’eau  distillée 
en  quantité  suffisante  p.  f.  500  gr. 

Usages.  — On  emploie  avec  avantage  le  bois  de  campêche,  comme 
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astringent,  dans  les  diarrhées,  surtout  chez  les  enfants.  Il  a le  défaut 
de  tacher  les  habits.  Contre  la  diarrhée  des  phtisiques,  on  peut  pres- 
crire avec  profit  la  décoction  de  bois  de  campêche,  avec  de  l’acide  sul- 
furique aromatique.  On  peut  encore  l’administrer  dans  la  dysentérie 
et  la  dyspepsie  atonique. 

Chrysarobinum,  B.  et  U.  S.  P.  Chrysarobine.  — Synonymes  : poudre 
d'Araroba,  poudre  de  Goa.  — Substance  retirée  de  la  moelle  du  tronc 
et  des  branches  de  l’Andira  Araroba,  puis  desséchée  et  pulvérisée  ; 
cette  poudre  renferme  une  proportion  d’acide  chrysophanique  plus  ou 
moins  considérable,  suivant  l’âge  et  les  conditions  de  croissance  de  la 
plante;  en  s’oxydant,  elle  donne  une  forte  quantité  d’acide  chrysopha- 
nique. 

Propriétés  et  Réactions. — Poudre  d’un  jaune  terne,  cristalline, 
insipide  et  inodore,  très  peu  soluble  dans  l’eau,  presque  complètement 
soluble  dans  150  p.  d’alcool  rectifié  chaud.  Chauffée,  elle  fond  et  se 
sublime  en  dégageant  des  vapeurs  jaunes  et  laisse  un  résidu  de  sub- 
stances carbonisées,  qui,  en  brillant  à l’air,  disparaissent  complète- 
tement.  Elle  se  dissout  dans  l’acide  sulfurique  avec  une  couleur  jaune 
ou  rouge-orange.  Avec  une  solution  de  potasse  caustique  étendue, 
elle  donne  une  liqueur  jaune  ou  rouge,  fluorescente,  qui  prend  une 
coloration  carmin  en  absorbant  l’oxygène  de  l’air. 

Pose.  — 1 à 15  centigrammes. 

PRÉPARATIONS. 

Unguentum  Chnjsarobint  : Chrysarobine,  1 ; axonge  benzoïquée,  24  (B.  P.);  chrysarobine, 
10  ; axonge  à l'acide  benzoïque,  90  (U.  S.  P.). 

Usayes. — La  chrysarobine  est  employée  dans  le  psoriasis  et  les  affec- 
tions parasitaires  de  la  peau.  On  applique,  sur  les  parties  malades,  la 
poudre  humectée  de  vinaigre  ou  de  salive, ou  la  pommadeâ  lachrysaro- 
bine.  On  ne  peut  pas  l’appliquer  sur  la  figure,  car  elle  peut  produire 
de  l’œdème.  La  chrysarobine  tache  la  peau  et  gâte  le  linge.  Il  est  bon 
de  ne  pas  l’appliquer  sur  de  trop  larges  surfaces,  car  elle  peut  déter- 
miner une  irritation  très  intense.  On  peut  également  l’administrer  à 
l’intérieur,  dans  l’eczéma,  l’impétigo,  l’acné,  le  psoriasis,  l’urticaire 
et  autres  affections  cutanées. 

IIe  SOUS  ORDRE.  — CÆSALPINÉES. 

Senna , U.  S.  P.  Séné. — Feuille  du  Cassia  acutifolia  (séné  d’Alexan- 
drie), et  du  Cassia  elongata  (séné  indien). 
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Seima  Alexandrina,  B.  I*.  Séné  d' Alexandrie.  — Feuilles  desséchées 
du  Cassia  acutifolia  (Cassia  lanceolata).  Tel  qu’il  nous  vient  d’Alexan- 
drie, le  séné  est  souvent  falsifié;  il  faut  alors  le  monder  avec  soin  et 
séparer  des  feuilles  de  séné  véritables  toutes  les  substances  étran- 
gères. 

Caractères.  — Feuilles  lancéolées  ou  ovales-lancéolées , longues 
d’environ  3 centimètres,  inégalement  obliques  à la  base,  cassantes,  d’un 
vert  grisâtre,  d’une  odeur  faible,  nauséeuse,  d’une  saveur  douceâtre  et 
mucilagineuse. 

Senna  Indica,  B.  P.  Séné  de  Tinnevelly.  — Feuilles  desséchées  du 
Cassia  augustifolia  (Cassia  elongata).  Indes  méridionales. 

Caractères.  — Feuilles  longues  d’environ  6 centimètres,  lancéolées, 
aiguës,  inégalement  obliques  à la  base,  llexibles,  entières,  vertes  ; 
odeur  et  saveur  du  séné  d’Alexandrie. 

Composition.  — Le  principe  actif  des  feuilles  de  Séné  est  un  gluco- 
side,  l’acide  cathartique,  qui  est  un  purgatif  très  énergique. 

Falsifications.  — On  substitue  parfois  les  feuilles  du  Solenostemma 
Argel  au  séné  d’Alexandrie.  Les  feul les  de  séné  sont  toujours  inégale- 


Fig.  189.  — Séné  d'Alexandrie.  Fig.  190.  — Séné  indien. 


ment  obliques  aux  deux  bases;  elles  n’ont  pas  de  goût  amer.  Les 
autres  feuilles,  au  contraire,  ont  les  deux  moitiés  de  la  base  symétri- 


ques. 


b.  p. 


PR  ÉPA  HATIONS. 


Confectio  Sennæ 

Infusum  » 

Mistura  » Composite,  . 

Syrupus  » 

Tinctura  » 

Pulvis  Glycyrrhizœ  Compositus 


Dose. 

4 à 8 gr 
30  à 60  - 
30  à 50  - 
4 gr.  et  davantage. 
4 à 15  gr. 

2 à 4 — 


U.  S.  P.  Dose. 

Confectio  Sennæ 4 à 8 gr. 

Extractum  » Fluidum 4 gr. 

Infusum  » l'ompositum 75  — 

Pulvis  Glycyrrhizæ  Compositus 2 à 4 gr. 

Syrupus  Sarsaparillæ  Compositus 4 à 16  — 

Syrupus  Sennæ 4 à 16  — 


Confectio  Sennæ.  — Séné,  en  poudre  fine,  7;  coriandre,  3 ; figues,  12;  tamarin,  9;  pulpe  de 
Cas  e,  9 ; pruneaux,  6 ; extrait  de  réglisse,  1 ; sucre  raffiné,  30  ; eau  distillée,  q.  s.  p.  f.  75 
(B.  P.).  Séné,  10;  coriandre,  6 ; cassia  flstula,  16;  tamarin,  10;  pruneaux,  7;  figues,  12; 
sucre,  50  ; eau,  60  (U.  S.  P.j. 
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B.  P.  Infusum  Sent tœ.  — Séné,  2 ; gingembre,  1 ; eau  distillée,  bouillante.  20. 

U.  S.  P.  Infusum  Sennœ  Compositum.  — Infusion  de  Séné  composée.  Black  Draught.  — 
Séné,  6 ; manne,  12;  sulfate  de  magnésie,  12;  fenouil,  2;  eau  bouillante,  100;  macérez,  filtrez 
et  ajoutez  de  l'eau  jusqu'à  100. 

B.  P.  Mistura  Sennœ  Composita.  — Sulfate  de  Mg.,4  ; extr.  liq.  de  réglisse,  1 ; teinture  de 
Séné,  2 1/2  ; teinture  composée  de  cardamomes,  1 1/2  ; infusion  de  séné,  15. 

Pulvis  Glycyrrhizœ  Compositus.  — Séné, 2;  racine  de  réglisse,  2;  fenouil,  1;  soufre  sublimé, 1; 
sucre,  6 (B.  P.).  — Séné,  18  ; réglisse,  16  ; fenouil,  8 ; soufre  lavé,  8 ; sucre,  50  (U.  S.  P.). 

Syrupus  Sennœ.  — Séné,  400  gr.  ; essence  de  coriandre,  3 gouttes  ; sucre  raffiné,  750  gr.  ; 
eau  distillée,  2 1/2  litres  ; alcool  rectilié,  100  gr.  ; ajoutez  eau  distillée,  q.  s.  p.  f.  3 litres. 

Séné,  33 ; sucre,  60  ; alcool,  4 ; essence  de  coriandre,  1 ; eau  jusqu’à  100  (U.  S.  P.). 

B.  P.  Tinctura  Sennœ.  — Séné,  75  gr  ; raisins,  60  gr,  ; semences  de  carvi,  15  gr.  ; coriandre, 
15  gr.  ; alcool  rectilié,  un  demi-litre. 


Action  et  Usages.  — Le  séné  agit  comme  laxatif  ou  comme  dras- 
tique, suivant  la  dose  employée.  1!  exerce  surtout  son  action  sur  l’in- 
testin grêle,  dont  il  active  les  sécrétions  et  les  mouvements  péristalti- 
ques. On  l’associe  fréquemment  à d’autres  purgatifs.  La  mixture  com- 
posée de  séné,  où  le  séné  est  combiné  au  sulfate  de  magnésie,  constitue 
un  remède  excellent  contre  la  constipation.  La  poudre  de  réglisse 
composée,  de  la  pharmacopée  des  États-Unis,  qui  contient  du  soufre 
et  des  semences  de  fenouil  de  plus  que  la  poudre  de  la  pharmacopée 
anglaise,  est  peut-être  le  meilleur  purgatif  que  l’on  puisse  employer 
contre  la  constipation  chronique  : 4 grammes  de  cette  poudre,  ingérés 
le  soir,  donnent  généralement  des  selles  régulières,  sans  agir  avec  trop 
de  violence.  La  quantité  de  soufre  qui  entre  dans  la  composition  de 
cette  poudre  paraît  tout  à fait  insignifiante  de  prime  abord  ; mais  il  me 
semble,  à en  juger  par  une  expérience  qui  date  de  plusieurs  années, 
que  des  doses,  même  très  petites,  de  soufre  (1  à 2 centigrammes),  acti- 
vent la  production  des  gaz  intestinaux  et  facilitent  ainsi  l’expulsion  des 
matières  fécales. 

Cassia  Fistula  (U.  S.  P).  Cassiœ  Palpa  (B.  P).  Palpe  de  Casse.  — 
Pulpe  des  gousses  fraîches  du  Cassia  fistula. 

Caractères.  — Pulpe  d’un  brun  noirâtre,  épaisse,  de  saveur  sucrée, 
d’odeur  un  peu  nauséeuse;  avant  d’employer  celte  pulpe,  il  faut  la 
séparer  des  graines  qu’elle  contient. 

Composition.  — Elle  renferme  du  sucre  et  des  matières  albuminoïdes. 

PREPARATIONS. 

B.  P.  Dose.  U.  S.  P.  Dose. 

Confection  Sennœ.  ...  4 à 8 gr.  Confectio  Sennœ.  ...  4à8gr. 

Usages.  — La  pulpe  de  Casse  est  laxative  â la  dose  de  8 gr.  On  lui 
associe  généralement  d’autres  purgatifs. 
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Tamarindus  B.  et  U.  S.  P.  Tamarin.  Pulpe  confite  du  fruit  du  Tama- 
rindus  indica.  Indes  occidentales. 

Propriétés.  — Pulpe  rouge  ou  brune,  acidulé  et  sucrée,  traversée  par 
des  filaments  durs  et  fibreux  et  mêlée  de  semences  rouges,  luisantes, 
renfermées  chacune  dans  une  enveloppe  membraneuse. 

Composition.  — Elle  contient  les  acides  citrique,  tartrique  et  acétique, 
combinés  surtout  à la  potasse.  Elle  renferme  aussi  du  sucre  de 
raisins. 

Impuretés.  — Cuivre.  Un  fragment  de  fer  brillant,  laissé  pendant 
une  heure  en  contact  avec  cette  pulpe,  ne  peut  pas  présenter  de  dépôt 
cuivrique. 

Usayes.  — A la  dose  de  8 gr.  au  minimum,  le  tamarin  est  laxatif  et 
rafraîchissant.  On  prétend  que  le  tamarin  affaiblit  l’action  des  purgatifs 
résineux  et  cependant  on  l’associe  fréquemment  à ces  substances.  Les 
tablettes  comprimées,  connues  sous  le  nom  de  « Tamar  indien  » ren- 
ferment vraisemblablement  du  jalap. 

On  prépare  une  boisson  rafraîchissante  et  agréable  (petit  lait  tama- 
riné)  en  ajoutant  4 p.  de  tamarin  à 100  p.  de  lait  bouillant,  et  en 
filtrant. 

Copaiba,  B.  et  U.  S.  P.  Baume  de  Copaliu.  — Oléo-résine,  qui 
découle  des  incisions  ou  des  trous  pratiqués  dans  le  tronc  du  Copai- 
fera  Langdorfii  et  d’autres  espèces  du  genre  Copaifera.  Vallée  de 
l’Amazone. 

Caractères.  — Liquide  plus  ou  moins  visqueux,  ayant  à peu  près  la 
consistance  de  l’huile  d’olives,  d’une  couleur  jaune  clair,  transparent, 
d’une  odeur  spéciale,  d’un  goût  âcre,  amer,  persistant. 

Composition.  — Le  baume  de  copahu  est  constitué  en  réalité  par 
une  huile  volatile,  tenant  en  solution  différentes  résines,  notamment 
l’acide  copaivique,  qui  est  cristal  1 isa ble. 

Impuretés.  — Huile  de  bois  ou  baume  de  Gurjun,  et  huile  de  ricin. 
Le  baume  de  copahu  doit  se  dissoudre  entièrement  dans  un  égal 
volume  de  benzine.  Il  ne  peut  pas  prendre  de  consistance  gélatineuse, 
après  avoir  été  chauffé  à 132°  G.  Il  n'est  pas  fluorescent  (huile  de  bois). 
Chauffée,  la  tache  que  le  copahu  forme  sur  le  papier  ne  peut  pas  s’en- 
tourer d’un  anneau  graisseux  (huiles  fixes). 

On  reconnaît  la  substitution  du  b iume  de  Gurjun,  de  la  façon  sui- 
vante : placez  dans  un  tube  19  gouttes  de  sulfure  de  carbone  et  une 
goutte  d’oléo-résine.  Agitez,  et  ajoutez  alors  une  goutte  d’un  mélange 
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froid  d’acide  sulfurique  et  d’acide  nitrique.  Il  se  produit  une  colora- 
tion rouge  pourpre  intense,  devenant  bientôt  violette,  si  le  copahu  ren- 
fermait de  l’huile  de  bois. 

PRÉPARATIONS, 

B.  P.  Dose.  U.  S.  P.  Dose. 

Oleum  Copaibr, p.  . . . 5 à 20  gouttes.  Massa  Copaibœ.  . . . 50  centigr.  à 2 gr. 

U.  S.  P.  Massa  Copaibœ.  — Copahu,  94  ; magnésie  fraîchement  préparée,  6 ; mêlez  et  mettez 
de  côté  jusqu'à  ce  que  le  copahu  ait  pris  une  consistance  pilulaire.  S'il  ne  se  solidifie  pas  au 
bout  de  8 à 10  heures,  c'est  qu'il  n’y  a pas  assez  d’eau.  Pour  remédier  à cet  inconvénient,  on 
agite  le  copahu  avec  1/20  de  son  poids  d'eau,  on  laisse  reposer  et  on  décante  l'eau  en  excès 
qui  surnage.  On  prépare  à l'aide  de  cette  masse  pilulaire  fraîche,  des  pilules  de  30  centigr. 

Oleum  Copaibœ,  B.  et  U.  S.  P.  Huile  de  Copahu.  — Huile  volatile 
obtenue  par  distillation  du  baume  de  Copahu. 

Caractères.  — Liquide  incolore  ou  d’un  jaune  pâle  possédant  l’odeur 
et  la  saveur  du  copahu. 

Dose.  — Du  copahu,  18  gouttes  à 4 gr.  ; de  l’huile  de  copahu,  5 à 
20  gouttes;  de  la  résine  (comme  diurétique),  1 gr.  à 1 gr.  25  cenlig. 
dans  une  émulsion  d’amandes.  On  peut  délayer  le  copahu  dans  un 
jaune  d’œuf,  ou  l’administrer  surnageant  sur  de  l’eau  ou  tout  autre 
liquide,  ou  en  faire  des  pilules  avec  la  magnésie  calcinée;  on  peut 
encore  le  dissoudre  dans  de  l’eau,  â la  faveur  de  la  liqueur  de  potasse 
caustique  avec  laquelle  il  forme  un  savon.  Pour  masquer  la  saveur 
désagréable  du  copahu,  on  peut  fort  bien  l’administrer  en  capsules. 

Action.  — Le  copahu  exerce  uneaclion  stimulantesurles  muqueuses, 
et  particulièrement  sur  la  muqueuse  des  poumons  et  des  voies  génito- 
urinaires.  11  est  diurétique.  Si  la  dose  est  élevée,  il  devient  irritant  et 
provoque  des  vomissements  et  de  la  diarrhée.  Le  copahu  est  éliminé 
par  les  poumons  et  par  les  reins  : on  le  reconnaît  à son  odeur  carac- 
téristique. Du  côté  de  la  peau,  il  amène  fréquemment  une  éruption 
érythémateuse,  qui  ressemble  à la  roséole  syphilitique,  mais  qui  en 
diffère  par  sa  prédilection  pour  les  faces  postérieures  des  bras  et  des 
jambes,  par  sa  soudaineté  et  par  le  prurit  intense  qui  l’accompagne. 
D’autres  fois  l’éruption  est  papuleuse  (urticaire);  elle  est  rarement  de 
nature  eczémateuse.  Le  copahu  donne  naissance  dans  l’organisme  à un 
acide  glycuronique  conjugué,  qui  est  excrété  avec  les  urines  : traitées 
par  l’acide  azotique,  celles-ci  se  troublent  comme  si  elles  étaient 
albumineuses;  mais  le  précipité  d’acide  copaivique  disparaît  parla 
chaleur.  L’acide  conjugué  rend  l’urine  antiseptique  : celle-ci  ne  se 
décompose  que  très  difficilement  et  les  bactéries  n’y  paraissent  pres- 
que pas  du  tout  ou  ne  s’y  montrent  qu’en  très  petit  nombre,  alors 
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meme  que  des  moisissures  se  sont  déjà  formées  à sa  surface.  L’effica- 
cile  du  copahu  dans  la  maladie  de  la  vessie  et  de  l’urèthre  est  due, 
selon  toute  apparence,  au  passage  d’une  urine  antiseptique. 

Usa(Jes-  ~ Le  copahu  a été  préconisé  contre  toutes  les  affections 
catarrhales,  surtout  contre  celles  des  voies  génito-urinaires  et  des  pou- 
mons ; associé  à la  digitale,  le  copahu  peut  être  ulilisécontreles  hydro- 
pis.es  d’origine  cardiaque.  On  en  a obtenu  de  bons  résultats  dans  la 
bronchite  chronique  et  la  bronchorrée.  Mais  la  maladie  où  il  a été 
employé  en  quelque  sorte  comme  spécifique  est  la  blenorrhagie.  Il  ne 
faut  faire  intervenir  ce  médicament  qu’après  l’apaisement  des  symp- 
tômes aigus  initiaux.  Le  copahu  est  moins  utile  contre  la  blennorrhée. 
Il  îend  service  dans  la  cystite  chronique. 

La  résine  de  copahu  est  un  bon  diurétique,  surtout  lorsque  l’hydro- 
pisie  est  d’origine  hépatique  et  que  les  reins  sont  intacts. 

Pmcuhd  Erythrina.  Jamaic  Dogwood.  Dois  à enivrer.  — On  n’emploie 
que  lecorce  de  cet  arbuste. 

PRÉPARATIONS. 

Extraction  Piscidiœ  erythrinœ  Fluidum Dosc  ; 20  gouttes  h 4 gr> 

Action.  Cette  écorce  a été  employée  pour  empoisonner  les  cours 
d eau  et  recueillir  plus  facilement  le  poisson.  Elle  est  narcotique , non- 
seulement  pour  le  poisson,  mais  encore  pour  la  grenouille,  le  lapin 
et  pour  l’homme.  Elle  affaiblit  d’abord  les  mouvements  réflexes,  en 
stimulant  les  centres  de  Setschenow;  par  après,  elle  produit  le 
tétanos,  en  irritant  la  moelle  épinière.  Elle  exerce  une  action  stimu- 
lante sur  le  centre  vaso-moteur,  élève  la  pression  sanguine  et  ralentit 

le  pouls.  Elle  dilate  la  pupille  et  active  la  sécrétion  de  la  peau  et  de  la 
salive. 

, Usa9es • ~ Elle  a été  employée  comme  narcotique,  à la  place  de 
l’opium. 

III.  Sous-OIIDRE.  — MIMOSËES. 

Acaciœ  Gummi,  B.  P.;  Acacia,  U.  S.  P.  Gomme  acacia.  Gomme  ara- 
bique. Comme  qui  exsude  spontanément  du  tronc  et  des  branches 
de  1 Acacia  Sénégal  (Acacia  Verek)  et  d’autres  espèces  du  genre  Acacia. 

Gai actèi es.  Fragments  plus  ou  moins  arrondis,  longs  de  1 à 
3 centim.,  presqu  incolores,  cassants,  opaques  à cause  des  nombreuses 
tissures  qu  ils  présentent;  d’autres  fois,  la  gomme  du  Sénégal  se 
présente  en  morceaux  anguleux,  à surfaces  brillantes.  La  gomme  ara- 
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bique  a une  saveur  douce  et  mucilagineuse ; elle  est  insoluble  dans 
l’alcool,  mais  soluble  dans  l’eau.  La  solution  aqueuse  est  précipitée 
par  le  sous-acétate  de  plomb,  en  une  gelée  blanche,  opaque. 

Composition.  — Arabine  ou  acide  arabique  combiné  avec  le  calcium, 
et,  en  plus  petites  proportions,  avec  le  potassium  et  le  magnésium. 

Falsifications.  — La  gomme  pulvérisée  peut  être  mélangée  de  farine, 
d’amidon.  Dans  ce  cas,  sa  solution  aqueuse  chaude  donne  une  colora- 
tion bleu  intense  avec  l’eau  iodée. 

PRÉPARATIONS  CONTENANT  DE  LA  GOMME  ARABIQUE. 

B.  P.  Dose.  U.  S.  P. 

Mistura  Cretœ 30  à 60  gr.  Mucilago  Acacia 

» Guaiaci  ...  ...  15  à 60  — Syrupus  » 

Mucilago  Acaciœ ad  lib. 

Pulvis  Amygdalœ  Compositus  . . 4 0 8 gr. 

» Tragacanthœ  » . . 1 à 4 — 

Usaqes.  — C’est  un  émollient  que  l’on  peut  utiliser  contre  la  toux, 
contre  les  angines,  l’inflammation  catarrhale  de  l'estomac  et  des  intes- 
tins. La  gomme  arabique  peut  aussi  rendre  service  dans  le  cas  d’em- 
poisonnement par  des  substances  irritantes.  Le  mucilage  de  gomme 
sert  à tenir  en  suspension  les  poudres  insolubles. 

U.  S.  P.  Calechu.  Cachou.  — Extrait  qu’on  retire  du  bois  de  l’Acacia 
Catechu.  Pégu. 

Propriétés.  — Masses  irrégulières,  d’une  coloration  brune  foncée, 
renfermant  des  débris  de  feuilles,  friables;  la  surface  de  fracture  du 
cachou  est  luisante,  poreuse;  le  cachou  est  soluble  dans  l’alcool,  par- 
tiellement soluble  dans  l’eau,  inodore,  d’une  saveur  très  astringente, 
avec  un  arrière-goût  sucré. 

On  désigne  parfois  le  cachou  du  Pégu  sous  le  nom  de  « cachou 
noir  » pour  le  distinguer  du  cachou  pâle,  qui  provient  de  l’Uncaria 
Gambier. 

Composition.  - 11  renferme  de  V acide  cachou  tannique,  glycoside  qui 
se  rapproche  du  tannin;  il  donne,  avec  le  fer,  un  précipité  vert  noi- 
râtre; il  précipite  la  gélatine,  mais  pas  le  tartre  émétique. 


PRÉPARATIONS. 

LT.  S.  P.  Dose. 

Tinctura  Catechu  Composita 2 à 8 gr. 

Trochisci  » (5  centigr.  par  trocliisque) ad  lib. 


Tinctura  Catechu  Composita.  — Cachou,  12;  cannelle,  8 ; alcool  dil.  q.  s.  p.  f.  100. 


Dose. 

. . ad  lib. 
. . ad  lib. 


Usages.  — Le  cachou  est  un  astringent  puissant.  On  peut  le  donner 
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en  injections,  contre  la  blennorrhagie  et  la  goutte  militaire.  On  en  fait 
des  pastilles  que  l’on  prescrit  contre  les  maux  de  gorge,  l’enrouement, 
l’allongement  de  la  luette  et  la  toux  que  cette  affection  détermine. 
Administré  à l’intérieur,  le  cachou  est  utile  dans  les  diarrhées  et  les 
hémorrhagies  internes,  surtout  celles  qui  proviennent  de  l’utérus. 

Erylhrophlœum.  Écorce  de  Tali.  Ecorce  de  l’Erythrophlœum  guï- 
nense,  arbre  de  la  côte  d’Afrique. 

Composition.  — Cette  écorce  contient  un  alcaloïde,  Yérvthrophlœine. 

PRÉPARATION. 

Tinctura  Erythrophlœi  (1  : 10) Dose  : 5 à 10  gouttes. 

Action. — Introduite  dans  les  narines,  la  poudre  de  Mançone  déter- 
mine des  éternuements  répétés.  L’infusion  et  la  teinture  provoquent 
des  vomissements  et  de  la  diarrhée.  L’érythrophœum  exerce  sur  la 
circulation,  et  sur  les  reins  une  action  analogue  à celle  de  la  digitale. 
Son  alcaloïde  produit  à la  fois  les  effets  de  la  digitaline  et  de  la  picro- 
toxine  : elle  donne  lieu  à des  convulsions  (Harnack). 

Usages.  — L’érythrophlœum  m’a  semblé  utile  dans  la  dilatation 
cardiaque,  sans  lésions  valvulaires.  On  peut  encore  y avoir  recours 
avec  avantage  dans  les  affections  mitrales  et  l’hydropisie.  Ce  médica- 
ment a le  défaut  de  troubler  les  fonctions  digestives  plus  vite  encore 
que  la  digitale. 

Indigo,  B.  P.  Cs  Hs  AzO.  — Pigment  bleu,  que  l’on  retire  de  diffé- 
rentes espèces  d’Indigofera. 

La  solution  de  sulfate  d’indigo  est  le  réactif  du  chlore. 

ROSACÉES. 

i.  Sous-ordre.  — POMACÉES. 

U.  S.  P.  Cydonium.  Semences  de  coings.  — Graines  du  Cydonia 
vulgaris. 

Propriétés.  — Graines  longues  de  6 millimètres,  ovales  ou  oblongues, 
triangulaires,  comprimées,  colorées  en  brun  acajou  et  plus  ou  moins 
adhérentes  entre  elles  à l’aide  de  la  couche  mucilagineuse  épithéliale 
qui  les  recouvre.  Elles  se  gonflent  dans  l’eau  et  donnent  naissance  à 
une  matière  mucilagineuse.  Les  semences  intactes  sont  insipides. 

Composition.  — Elles  contiennent  beaucoup  de  mucilage. 
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PRÉPARATION. 

Mucïlago  Cydonii  : semences  de  coings,  2 ; eau,  100;  faites  macérer  pendant  une  demi- 
heure  et  filtrez  à travers  de  la  mousseline. 

Usages. — Le  mucilage  de  coings  est  une  préparation  émolliente  qui 
calme  l’irritation  des  muqueuses. 

n.  Sous-ordre.  — DRYADÉES. 

U.  S.  P.  Rabus.  Ronce. — On  emploie  l’écorce  de  la  racine  du  Rubus 
villosus,  Rubus  canadensis,  et  Rubus  trivialis. 

Caractères. — Elle  se  présente  en  lanières  minces,  flexibles,  noires 
ou  d’un  noir-verdâtre  à l’extérieur,  d’un  brun  pâle  intérieurement, 
parfois  encore  munies  de  petites  bandes  de  bois,  blanc  et  insipide; 
cette  écorce  est  inodore,  fortement  astringente,  un  peu  amère. 

PRÉPARATION. 


U.  S.  P.  Dose. 

Extractum'^Rubi  Fluidum 2 à 4 gr. 


Usages. — L’écorce  de  la  racine  de  la  ronce  est  astringente,  à raison 
du  tannin  qu’elle  renferme.  Elle  est  utile  dans  la  diarrhée  des  enfants 
et  même  des  personnes  adultes. 

U.  S.  P.  Rubus  Idœus.  Framboisier.  — On  emploie  les  fruits  du 
Rubus  idœus. 

Propriétés.  — La  framboise  est  formée  de  vingt  à trente  petites 
drupes,  rouges,  charnues,  succulentes,  velues.  Le  jus  de  la  framboise 
est  rouge,  d’odeur  agréable,  de  saveur  légèrement  acide. 

A la  place  des  framboises,  on  peut  employer  le  petit  fruit  rouge  du 
Rubus  strigosus,  ou  le  fruit  noir  pourpre  du  Rubus  occidentalis. 


Syrupus  Rubi  Idœi 


PRÉPARATION. 


Dose, 
ad  lib. 


Usages.  — Le  sirop  de  framboises  sert  à aromatiser  et  à colorer  les 
potions. 

iii.  Sous-ordre.  — ROSÉES. 

Oleum  Rosie,  U.  S.  P.  Essence  de  rose.  — Huile  volatile,  obtenue  par 
distillation  des  fleurs  fraîches  du  Rosa  damascena. 

Propriétés.  — Liquide  jaunâtre,  d’odeur  suave  et  très  vive,  de  saveur 
douceâtre. 
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Falsifications. — Huile  de  bois  de  santal,  essence  de  géranium  et 
autres  huiles  volatiles;  huiles  fixes;  blanc  de  baleine. 

Refroidie  peu  à peu  jusqu’à  10°  C.,  l’essence  de  rose  se  solidifie  en 
une  masse  transparente,  entremêlée  d’un  grand  nombre  de  petites 
écailles  cristallines,  brillantes,  irisées.  Refroidie  rapidement  jusqu’à 
12°, 5 C.,  elle  se  congèle  en  une  masse  butyreuse,  feuilletée. 

Rosœ  Centifoliœ  Petala,  R.  P.  ; Rosa  Centi/olia  U.  S.  P.  Rose  pâle 
— Pétales  de  la  fleur,  entièrement  épanouie  et  fraîche,  du  Rosa  centi- 
folia.  Angleterre. 

Propriétés.  — Pétales  roses,  d’une  odeur  suave  de  roses,  d’une  saveur 
douce-amère,  et  légèrement  astringente. 

Composition.  — Elles  renferment  une  légère  quantité  d’huile  essen- 
tielle, un  pigment  rouge,  un  peu  d’acide  gallo-tannique,  de  la  graisse, 
du  sucre,  des  acides,  etc. 


PRÉPARATIONS. 


B P.  Dose. 

Aqua  Rosœ ad  liq. 

U.  S.  P.  Dose. 

Aqua  Rosœ ad  lib. 

Syrupus  Sarsaparillœ  Compositus 4 à 16  gr. 


U.  S.  P.  Unyuentum  Aquœ  Rosœ.  Cold  Cream.  — Iluile  d'amandes,  S0  ; spermaceti,  10;  cire 
blanche,  10  ; eau  de  rose,  30. 


Usages.  — L’eau  de  rose  sert  souvent  de  véhicule  aux  gargarismes  et 
aux  lotions.  On  l’administre  parfois  à l’intérieur. 

Rosœ  Gallicœ  Petala,  R.  P.  Rosa  gallica,  U.  S.  P.  Pétales  de  rose 
rouge.  Rose  de  Provins.  — On  emploie  les  pétales  fraîches  et  séchées 
du  Rosa  gallica;  on  les  recueille  en  Angleterre,  avant  leur  entier  épa- 
nouissement. 

Propriétés. — Petits  cônes,  formés  de  nombreuses  pétales  pourpres, 
imbriquées,  d’odeur  de  rose,  de  saveur  amère  et  astringente. 

Leur  composition  est  identique  à celle  des  roses  pâles. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose.  U.  S.  P.  Dose. 

Confectio  Rosœ  Gallicœ.  . . 4 gr,  et  plus.  Pilula  Aloës  et  Mastiche.  . 1 pilule. 

Infusum  » Acidum  . 30  à 60  gr.  Confectio  Rosœ ad  lib. 

Syrupus  » Gallicœ  . . 4 gr.  et  plus.  Extractum  » Fluidum  . . — 

Mel  Rosœ  ......  — 

Syrupus  Rosœ — 
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B.  P.  Rosœ  Canninœ  Fructus.  Cynorrhodon.  — Fruit  mûr  de  la  Rosa 
Cannina  et  autres  plantes  indigènes  de  la  même  famille. 

Propriétés. — Fruit  ovoïde,  lisse,  long  d’environ  3 centimètres,  d’un 
rouge  vif,  saveur  sucrée,  acidulé. 

Composition.  — il  renferme  du  sucre  cristallisable , de  la  gomme, 
les  acides  malique  et  citrique,  libres  ou  à l’état  de  sels. 

PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Confectio  Rosœ  Caninæ 4 gr.  et  au  delà. 

Usages.  — Les  diverses  préparations  de  roses  sont  principalement 
employées  comme  véhicules.  Les  confections  de  Rose  de  Provins  et  de 
Cynorrhodon  servent  de  base  aux  pilules. 

L’infusion  acide  de  roses  constitue  un  gargarisme  légèrement  astrin- 
gent. L’eau  de  rose  sert  de  véhicule. 

Cusso,  B.  P.;  Brayera,  U.  S.  P.  Kousso , P.  B.  Kooso , U.  S.  P.  — 
Inflorescences  séchées  (surtout  les  inflorescences  femelles)  de  l’Hagenia 
abyssinica  (Brayera  anthelmintica).  Abyssinie. 

Propriétés. — Le  Kousso  se  présente  en  bottes,  en  touffes  ou  en  rou- 
leaux, formés  par  les  inflorescences  rameuses  comprimées,  de  25  cen- 
timètres de  longueur  environ.  Les  fleurs  sont  petites,  d’un  rouge-brun, 
portées  sur  des  rameaux  velus.  Leur  odeur  rappelle  le  thé  ; leur  saveur 
est  amère  et  nauséeuse.  » 

Composition.  — Le  Kousso  renferme  du  tannin , une  résine  âcre  et 
amère,  de  Yhuile  volatile,  de  la  Koussine  ou  Kousséine.  La  Koussine 
constitue  le  principe  actif  de  la  plante;  elle  est  cristalline,  de  réaction 
acide.  La  Kousséine  est  une  substance  résineuse  : c’est  de  la  Koussine 
impure. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Infusum  Cusso 120  à 240  gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Infusum  Brayerœ 240  gr. 

Extractum  » Fluidum.  là  2 — 


B.  P.  — Infusum  Cusso.  — Kousso,  en  poudre  grossière.  8 gr.  ; eau  dist.  bouillante,  12  gr. 
Infusez  en  vase  clos  pendant  15  minutes,  et  sans  filtrer. 

U.  S.  P.  Infusum  Brayerœ.  — Kousso  en  poudre,  n°  20,  6 ; eau  bouillante,  100.  Versez  l'eau 
bouillante  sur  le  Kousso  et  laissez  refroidir  l'infusion  en  vase  clos.  Administrez  sans  filtrer. 

Action  et  usage.  — C’est  un  tœnifuge.  La  Koussine,  administrée  à la 
dose  de  125  centig.  produit  les  mêmes  effets  que  l’infusion;  de  plus, 
elle  a l’avantage  de  ne  déterminer  ni  nausées,  ni  vomissements. 
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iv.  Sous-ordre.  — QUI L LACÉES. 

U.  S.  P.  Quillaia.  Ecorce  de  Panama.  — Ecorce  de  Qu illaia  sapona- 
ria,  arbre  du  Chili. 

Caractères.  — Elle  se  présente  en  grands  morceaux  plats,  épais 
d’environ  5 millim.,  dont  la  surface  extérieure,  d’un  brun  pâle,  est 
souvent  recouverte  de  petites  plaques  brunes  de  tissu  subéreux,  et  dont 
la  surface  interne  est  blanche,  lisse;  cassure  irrégulière,  présentant 
des  fibres  corticales  d’un  brun  pâle,  logées  dans  un  tissu  blanc;  cette 
écorce  est  inodore,  d’une  saveur  âcre. 

Composition.  — Elle  renferme  un  glucoside,  la  saponine,  que  l’on 
trouve  également  dans  la  racine  de  sénéga  et  de  salsepareille.  La  sapo- 
nine paraît  être  identique  à la  cyclamine  du  Cyclamen  europœum  et  â 
la  primuline  du  Primula  oflicinalis.  La  digitonine  paraît  avoir  une 
composition  un  peu  différente  de  celle  de  la  saponine. 

Action  et  usages.  — Cette  écorce  n’est  pour  ainsi  dire  pas  usitée 
en  rpédecine;  pulvérisée  et  inhalée  par  les  voies  nasales,  elle  déter- 
mine l’éternument.  Elle  est  employée  en  infusion  et  en  extrait  pour 
laver  et  dégraisser  les  étoffes.  L’infusion  mousse  quand  on  l’agite  et 
garde  longtemps  sa  mousse.  On  s’en  sert  parfois,  mais  en  petite  quan- 
tité, pour  donner  quelqu’apparence  aux  sirops,  aux  limonades  et  aux 
potions  en  général.  L’infusion  d’écorce  de  Panama  tient  les  poudres 
fines  en  suspension;  elle  permet  de  faire  des  émulsions  : c’est  ainsi 
que  l’on  a préparé  une  émulsion  avec  cette  infusion  et  avecdu  goudron. 

En  applications  topiques,  la  saponine  agit  comme  irritant  énergi- 
que, comme  anesthésique  local  et  comme  poison  musculaire.  C’est  en 
vertu  de  son  action  topique  irritante  que  la  saponine,  administrée  en 
injections  hypodermiques,  détermine  de  vives  douleurs;  qu’elle  pro- 
duit l’éternument  quand  on  l’applique  sur  la  muqeuse  nasale;  qu’elle 
provoque  des  vomissements,  de  la  diarrhée  et  de  la  gastro-entérite 
quand  on  la  donne  à l’intérieur,  â de  fortes  doses.  En  applications 
locales,  la  saponine  paralyse  les  nerfs  sensitifs  et  moteurs,  et  les  fibres 
musculaires  volontaires  et  involontaires  : c’est  ainsi  qu’injectée  sous  la 
peau  de  la  cuisse  d’une  grenouille,  elle  détermine  de  la  paralysie  et  de 
Yanesthésie  au  niveau  de  l’injection.  Les  muscles  et  les  nerfs  moteurs 
étant  paralysés,  ne  répondent  plus  aux  irritations  auxquelles  on  les 
soumet;  les  nerfs  sensitifs  étant  également  paralysés  ne  transmettent 
plus  les  excitations  qui  doivent  donner  lieu  aux  mouvements  réflexes. 
Sous  l’action  directe  de  la  saponine,  les  muscles  volontaires  sont  pris 
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d’une  espèce  de  rigidité  cadavérique;  la  substance  musculaire  devient 
friable  et  perd  sa  structure,  comme  après  la  myosite. 

Appliquée  sur  Yinteslin,  soit  à la  suite  de  son  administration  à l’inté- 
rieur, soit  au  moyen  d'injections  intrapéritonéales,  la  saponine  para- 
lyse les  fibres  musculaires  lisses  des  parois  intestinales.  Appliquée  sur 
le  cœur,  elle  en  détermine  presqu’aussitôt  l’arrêt  en  diastole.  Elle 
exerce  sur  le  cœur  des  effets  diamétralement  opposés  ù ceux  de  la  digi- 
tale, et  vice-versa  la  digitale  neutralise  l’action  de  la  saponine,  de  telle 
sorLe  que  le  cœur,  mis  en  arrêt  par  un  de  ces  deux  médicaments, 
recommence  aussitôt  à puiser  sous  l’influence  du  second. 

Après  son  passage  dans  la  circulation,  la  saponine  paralyse  les 
centres  nerveux.  Les  symptômes  d’empoisonnement  auxquels  elle  donne 
lieu,  varient  suivant  le  mode  d’administration  et  suivant  la  nature  des 
tissus  avec  lesquels  elle  vient  d’abord  en  contact.  Injectée  dans  la  veine 
jugulaire,  elle  porte  en  premier  lieu  son  action  sur  le  cœur  : la  mort 
résulte  alors  de  la  paralysie  cardiaque,  qui  se  manifeste  par  le  ralen- 
tissement du  pouls,  la  chûte  de  la  pression  sanguine,  et  des  convul- 
sions, dues  probablement  à la  détresse  circulatoire;  pendant  ce  temps, 
les  mouvements  respiratoires  continuent  à se  produire.  La  saponine 
paralyse  également  les  centres  respiratoires  et  vaso-moteur  : cette  para- 
lysie se  manifeste  par  l’abaissement  de  la  tension  vasculaire,  par  la 
lenteur  et  l’affaiblissement  des  mouvements  respiratoires.  Si  la  dose 
est  très  élevée,  le  centre  respiratoire  peut  être  paralysé  avant  le  cœur  : 
la  mort  résulte  alors  de  l’arrêt  des  mouvements  respiratoires,  tandis 
que  le  cœur  continue  à battre. 

On  pourrait  peut-être  employer  l’écorce  de  Panama  à la  place  de  la 
racine  de  salsepareille,  dans  les  affections  aortiques  avec  hypertrophie 
du  cœur. 

V.  Sous-OUDRE.  — PKUNACÉES. 

Amygdala  dulcis,  B.  et  U.  S.  P.  Amande  douce.  — Graines,  parve- 
nues à maturité,  de  l’amandier  à fruits  doux,  Prunus  amygdalus 
(Amygdalus  communis),  var.  dulcis.  Elles  sont  importées  de  Malaga, 
et  connues  sous  le  nom  d’amandes. 

Propriétés.  — Graines  lancéolées,  aiguës,  longues  de  plus  de  3 cent., 
enveloppées  dans  une  pellicule  jaune  ; le  noyau  est  un  corps  blanc,  qui, 
broyé  dans  de  l’eau,  ne  dégage  pas  l’odeur  des  amandes  amères. 

Composition.  — Elles  renferment  plus  de  50  p.  100  d’une  huile  fixe, 
surtout  formée  d’acide  oléique;  elles  contiennent  en  outre  une 
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substance  albuminoïde,  Yémulsine,  qui  paraît  provenir  d’une  caséine 


végétale  et  d’asparagine. 

PRÉPARATIONS. 

B.  B.  Dose. 

Oleum  Amygdalœ r 4 à 16  gr. 

Pulvis  Amygdalœ  Compositus  (amandes,  8;  sucre,  4 ; gomme  arab.,  '!)...  4 à 8 — 

Mistura  Amygdalœ  fpoudre  d’amandes  comp.,  1 ; eau.  8) 30  à 60  — 

U.  S.  P.  Dose. 

Mistura  Amygdalœ 4 à 10  gr. 

Syrupus  » 4 b 10  — 


Amydala  Amara,  B.  et  U.  S.  P.  Amande  amère.  — Graines  mûres  de 
l’amandier  amer,  Prunus  amygdalus  (Amygdalus  communis)  var. 
amara.  Mogadore. 

Propriétés.  — Cette  graine  présente  les  mêmes  caractères  physiques 
que  les  amandes  amères,  sauf  qu’elle  est  un  peu  plus  large  et  plus 
courte;  elle  a une  saveur  amère;  broyée  dans  un  peu  d’eau,  elle  dégage 
l’odeur  de  l’acide  cyanhydrique. 

Composition.  — Les  amandes  amères  contiennent  une  quantité 
d'huile  fixe  moindre  que  les  amandes  douces;  de  plus  elles  renferment 
de  l’émulsine  et  de  Yamygdaline,  matière  glycoside  qui,  par  la  fermen- 
tation déterminée  par  l’émulsine,  se  décompose  en  essence  d’amandes 
amères,  en  glycose  et  en  acide  cyanhydrique  : 


C2oH27AzOu  -f-  2H70  — HCAz  -)-  C7H60  -(- 
Amygdaline.  Essence.  Glycose. 

Lors  de  ce  dédoublement  de  l’amygdaline,  il  se  forme  toujours  un 
peu  d’ammoniaque  et  d’acide  formique.  L’amygdaline  peutètre  extraite 
par  l’alcool;  elle  n’est  pas  toxique.  Par  l’ébullition,  l’émulsine  perd  la 
propriété  de  décomposer  l’amygdaline. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Oleum  Amygdalœ 4 à 16  gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Syrupus  Amygdalœ 4 b 50  gr. 

Oleum  Amygdalœ,  B.  P.;  Oleum  Amygdalœ  Expressum,  U.  S.  P. 
Huile  d’amandes.  — Huile  fixe,  obtenue  par  expression  des  amandes 
amères  et  des  amandes  douces. 

Caractères.  — Liquide  pâle,  presqu’inodore,  ou  d’une  légère  odeur 
de  noix,  d’une  saveur  douce  et  huileuse. 
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PRÉPARATIONS. 


B.  P.  U.  S.  P. 

Oleum  Phosphoratum.  Unguentum  Aquœ  Rosœ. 

Unguentum  Cetacei. 

» Resinæ. 

» Simplex. 


U.  S.  P.  Oleum  Amygdàlœ  Amarœ.  Essence  d'amandes  amères.  — 
Huile  volatile  que  l’on  retire  des  amandes  amères,  par  macération 
dans  l’eau  et  distillation  subséquente. 

Propriétés.  — Liquide  mobile,  incolore  ou  jaunâtre,  à odeur  très 
forte  d’amandes  amères,  d’une  saveure  amère  et  brûlante,  de  réaction 
neutre. 


PREPARATION. 

Aqua  Amygdàlœ  Amarœ  (1  p.  d'essence  pour  999  p.  d’eau) 


Dose. 

8 grammes. 


Usages.  — L'huile  fixe  d’amandes  est  émolliente.  On  l’applique  sur 
les  gerçures  et  les  excoriations  des  mains,  et  on  en  laisse  tomber  quel- 
ques gouttes  dans  l’oreille,  dans  le  cas  d’otalgie.  A la  dose  4 à 8 gram- 
mes, l’huile  d’amandes  est  un  excellent  laxatif,  chez  les  enfants.  Le 
résidu,  que  l’on  obtient  après  avoir  exprimé  l’huile  fixe  des  amandes 
douces,  ne  contient  pas  de  matières  amylacées;  c’est  pour  ce  motif 
qu’on  le  donne  parfois  à la  place  du  pain,  dans  le  diabète  sucré. 

L 'essence  d’amandes  amères  est  un  médicament  aromatique.  L 'essence 
crue  de  la  pharmacopée  américaine  renferme  de  l'acide  cyanhydrique, 
et  a été  employée  à l’extérieur,  à la  place  de  cet  acide,  dans  le  cas  de 
prurit.  Malheureusement  la  proportion  d’acide  prussique  qu’elle  con- 
tient est  fort  variable.  On  peut  l’administrer  à l’intérieur  à la  dose  de 
un  quart  de  goutte  à une  goutte. 


Prunum,  B.  et  U.  S.  P.  Pruneau.  — Drupe  desséchée  du  Prunus 
domestica.  Europe  méridionale. 

Propriétés.  — Les  pruneaux  sont  oblongs,  ridés,  d’un  bleu  foncé. 
Composition.  — Ils  contiennent  de  l’acide  maligne,  du  sucre  et  des 
matières  albuminoïdes. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose.  U.  S.  P.  Dose. 

Confectio  Sennœ  . . . . 4 à 8 gr.  Confectio  Sennœ  . . . . 4 à 8 gr. 


Usages.  — Les  pruneaux  éluvés  constituent  un  laxatif  agréable,  que 
l’on  donne  surtout  aux  enfants  et  aux  adultes.  Si  l’effet  purgatif  fait 
défaut,  on  peutétuver  les  pruneaux  avec  quelques  feuilles  de  Séné  : 
cette  préparation  n’a  pas  de  goût  désagréable,  et  les  enfants  la  pren- 
nent avec  plaisir. 
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U.  S.  P.  Prunus  Virginiann.  Prunier  de  Virginie.  — Écorce  du 
Prunus  serotina  (Cerasus  serotina),  recueillie  en  automne. 

Propriétés.  — Elle  est  en  morceaux  incurvés  ou  en  fragments  irré- 
guliers, épais  d’au  moins  2 millimètres  ; leur  surface  extérieure  est 
d’un  brun  verdâtre,  ou  d’un  jaune  brun,  lisse  et  un  peu  luisante,  à 
cicatrices  transversales;  lorsqu’elle  est  recueillie  sur  du  bois  ancien  et 
privée  de  son  enveloppe  subéreuse,  elle  est  brune  et  inégale  extérieu- 
rement; sa  surface  interne  est  striée  ou  fissurée.  Le  macéré  de  cette 
écorce  présente  une  odeur  très  distincte  d’amandes  amères  ; sa  saveur 
est  astringente,  aromatique  et  amère. 


Extraction  Pruni  Virginianœ  Fluidum 2 à 4 gr. 

lnfusum  » » 50  à 100  — 

Syrupus  » » 4 à 16  — 


Usages.  — C’est  un  médicament  sédatif  et  tonique , auquel  on  peut 
avoir  recours  dans  la  dyspepsie  atonique  et  la  débilité  générale, 
accompagnée  d’un  certain  degré  d’irritation  générale  ou  locale. 
A haute  dose  il  affaiblit  l’action  du  cœur.  On  y a eu  recours  également 
dans  la  fièvre  hectique  et  la  consomption. 

B.  P.  Laurocerasi  Folia.  Feuilles  de  Laurier-Cerise.  — Feuilles  fraî- 
ches du  Prunus  laurocerasus. 

Propriétés.  — Elles  sont  oblongues,  ovales,  brièvement  pétiolées, 
lisses  et  luisantes,  d’un  vert  foncé,  à bords  dentés  en  scie.  Elles  por- 
tent des  glandes  à leur  base,  et  dégagent  une  odeur  de  ratafia  quand 
on  les  froisse. 

Composition.  — Par  distillation  des  feuilles  de  laurier-cerise,  on 
obtient  de  l’essence  d’amandes  amères  et  de  l’acide  cyanhydrique. 

PRÉPARATION. 

Aqua  Laurocerasi.  — On  fait  un  mélange  de  500  gr.  de  feuilles  pour  1500  gr.  d’eau  et  on  dis- 
tille jusqu'à  ce  que  l’on  ait  obtenu  500  gr.  do  produit.  On  amène  alors  l’eau  distillée  à la  con- 
centration de  0.10  p.  100  d’acide  cyanhydrique  pur,  soit  en  diluant  le  liquide  distillé  avec  de 
l’eau,  soit  en  y ajoutant  la  proportion  voulue  d'acide  cyanhydrique.  . . . Dose  : 2 à 8 gr. 

Action.  — L’eau  de  laurier-cerise  jouit  des  mêmes  propriétés  que 
V acide  cyanhydrique  ; seulement  cette  préparation  est  vingt  fois  plus 
faible  que  l’acide  cyanhydrique  de  la  pharmacopée  anglaise. 

Usages.  — On  l’administre  à la  place  de  l’acide  cyanhydrique. 
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PAPAYACÉES. 

Papayotine.  — Suc  desséché  du  papayer,  Carica  papaya. 

Papaïne.  — Ferment  que  l’on  retire  du  suc  du  Carica  papaya. 
Le  nom  de  papaïne  est  fréquemment  appliqué  au  suc  desséché  du 
papayer. 

Préparation.  — En  grattant  les  fruits  à moitié  mûrs  du  papayer,  on 
obtient  un  suc  laiteux  en  abondance.  Ce  suc,  desséché,  se  présente 
sous  la  forme  d’une  poudre,  qui  ressemble  à la  poudre  de  gomme  ara- 
bique, et  à laquelle  on  donne  parfois  le  nom  de  papayotine.  On  en 
retire  la  papaïne,  en  la  précipitant  à l’aidede  l’alcool,  eten  la  dépouil- 
lant des  matières  albuminoïdes  au  moyen  de  l’acétate  de  plomb. 

Dose.  — 30  à 60  centigrammes. 

Action.  — Le  fruit  du  papayer  est  depuis  longtemps  usité  dans  les 
Indes  occidentales  pour  attendrir  les  viandes.  À cet  effet,  on  fend  le 
fruit,  avant  sa  maturité  complète,  et  on  en  frotte  les  viandes  avant  de 
les  faire  bouillir. 

Il  est  probable  que  la  papaïne  exerce  une  action  digestive  à la  fois  sur 
la  fibre  musculaire  et  sur  le  tissu  conjonctif.  Elle  digère  l’.dbumine  et 
la  fibrine  plus  facilement  que  ne  le  fait  la  pepsine.  Elle  dissout  rapi- 
dement les  fausses-membranes  du  croup.  Injectée,  ù haute  dose,  dans 
le  courant  circulatoire,  elle  paralyse  le  cœur.  Si  la  dose  est  moins  éle- 
vée, elle  paraît  favoriser  la  multiplication  des  micrococcus  dans  le 
sang. 

Usages.  — On  a eu  recours  à la  papaïne  pour  dissoudre  les  pseudo- 
membranes du  croup  et  de  la  diphtérie  : dans  ce  but,  on  badigeonne 
le  pharynx,  de  cinq  en  cinq  minutes,  avec  une  solution  de  papaïne. 
On  a vanté  aussi  la  papaïne  pour  détruire  les  épithéliomas. 

Administrée  à l’intérieur,  la  papaïne  parait  être  utile  contre  la  dys- 
pepsie et  le  catarrhe  de  l’estomac. 

MYRTACÉES. 

Caryophyllum,  B.  P.;  Caryophyllus,  U.  S.  P.  Clous  de  girolle.  — 
Fleurs,  cueillies  avant  leur  complet  épanouissement  et  desséchées,  de 
l’Eugenia  caryophyllata  (Caryophyllus  aromaticus).  Indes  orientales. 

Propriétés.  — Les  clous  de  girolle  ont  à peu  près  15  millimètres  de 
longueur;  ils  sont  d’un  rouge  brun,  lourds,  de  forme  à peu  près 
cylindrique;  les  pétales  encore  soudés  forment  une  sorte  de  tête  ronde 
au-dessus  du  calice,;  ils  ont  une  odeur  forte,  aromatique  et  une  saveur 
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amère  et  piquante.  Quand  on  y imprime  l’ongle,  il  s’en  écoule  de 
l’huile  essentielle. 

Composition.  — Ils  contiennent  une  forte  quantité  d’huile  essentielle, 
de  la  résine,  de  la  gomme  et  du  tannin. 

PRÉPARATIONS 

B P. 

Infusum  Aurantii  Composition  . . 

» Caryophylli 

Mistura  Ferri  Aromatica  .... 

Oleum  Caryophylli 

Vinum  Opii 

U.  S.  P. 

Oleum  Caryophylli. 

Tinctura  Lavandulœ  Compositn  . . 

» Rhei  Aromatica 

Syrupus  » Aromaticus  .... 

Vinum  Opii 

Action  et  usages.  — Les  clous  de  girofle  jouissent  de  proprités  sti- 
mulantes et  carminatives  ; on  y a recours,  dans  le  cas  de  flatulence,  de 
nausées,  de  dyspepsie  atonique;  on  les  emploie  surtout  pour  aroma- 
tiser les  potions  et  prévenir  le  collapsus. 

Oleum  Caryophylli , B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  girofle.  — Essence 
obtenue  par  distillation  des  clous  de  girofle. 

Propriétés.  — Liquide  incolore,  devenant  peu  ù peu  rouge-brun, 
d’une  odeur  très  forte  et  d’une  saveur  particulière. 

Composition.  — Elle  est  surtout  constituée  par  une  substance  oxy- 
génée, l’eugénol  ou  acide  eugénique,  qui  forme  des  sels  stables  avec  les 
alcalins.  Par  l’addition  d’une  quantité  égale  en  poids  d’une  solution 
concentrée  de  potasse  caustique , l’essence  se  prend  en  une  masse  à 
moitié  solide. 

Uose.  — De  l’essence,  2 à 6 gouttes. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

( onfectio  Scammonii 60  à 180  centigr. 

Pilula  Colocynthidis  Composita. 

» » Hyoscyami 30  à 60  — 


Action  et  usages.  — L’essence  de  girofle  a une  action  analgésique 
locale;  pour  calmer  les  douleurs  dentaires,  on  introduit  souvent  dans 
la  cavité  de  la  dent  malade,  une  boulette  d’ouate  imbibée  de  l’es- 
sence. 

Pimenta,  B.  et  U.  S.  P.  Piment  ou  poivre  de  la  Jamaïque.  — Fruits, 


Dose. 

30  à 60  gr. 

30  à 60  - 
30  à 60  - 

là  5 gouttes  et  au  delà. 
10  à 40  « 

Dose. 

2 à 8 gr. 

8 à 16  - 
4 gram. 

6 gouttes. 
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récoltés  avant  leur  entière  maturité,  du  Pimenta  ofïicinalis  (Eugenia 
Pimenta).  Indes  occidentales. 


Fig.  191.  — Piment. 

Caractères.  — Baies  sèches,  de  la  grosseur  d’un  pois,  presque  rondes, 
rugueuses,  brunâtres,  d’une  odeur  et  d’une  saveur  chaudes,  aromati- 
ques, particulières.  Elles  diffèrent  du  poivre  en  ce  qu’elles  portent  une 
petite  couronne,  formée  des  dents  du  calice  de  la  fleur. 

Composition.  — Elles  renferment  3 à 4 p.  100  d’une  huile  volatile, 
analogue  à l’essence  de  girofle,  une  forte  quantité  de  tannin  et  de 
l’amidon. 

PRÉPARATIONS. 

Aqua  Pimentes.  . . . 30  îi  60  gr.  Oleum  Pimentas.  . . . quelques  gouttes. 

Oleum  » ....  1 à 5 gouttes. 

Oleum  Pimenlœ,  B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  piment  de  la  Jamaïque. 

Caractères.  — Liquide  incolore  ou  rougeâtre,  devenant  brun  après 
quelques  temps,  d’une  odeur  et  d’une  saveur  analogues  à celle  du 
piment. 

Composition.  — Elle  est  analogue  à celle  de  l’essence  de  girofle. 

Usages. — Identiques  à ceux  de  l’essence  de  girofle.  On  peut  donner 
l’essence  de  piment,  â la  dose  de  2 à 3 gouttes  sur  un  morceau  de 
sucre,  dans  le  cas  de  flatulence. 

PRÉPARATIONS. 

U.  S.  P. 

Spiritus  Myrciœ. 

Cheken. — Feuilles  et  jets  du  Myrtus  ctiekan  (Eugenia  chekan).  Chili. 

Ces  feuilles  ressemblent  aux  feuilles  de  Buchu  (Barosma  betulina), 
mais  leur  bord  est  entier  et  leur  odeur  est  différente. 

Composition. — Elles  renferment  une  essence  qui  ressemble  à l’essence 
d’eucalyptus,  un  alcaloïde  volatil,  la  chekanine,  et  du  tannin. 

Action  et  usages.  — Elles  ont  une  action  antiseptique,  tonique , expec- 
torante et  diurétique.  Le  jus,  exprimé  de  ces  feuilles  et  dilué  dans  de 
l’eau,  a été  employé  en  lotions  dans  le  cas  d’inflammation  de  l’œil  ; la 
décoction  de  l’écorce  a été  utilisée,  comme  astringente,  contre  la 
dysentérie.  Mais  c’est  dans  le  cas  de  catarrhe  des  muqueuses,  spécia- 
lement des  muqueuses  bronchique  et  vésicale,  qu’on  a eu  surtout 
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recours  à cette  plante.  Elle  paraît  particulièrement  efficace  flans  la 
bronchite,  avec  expectoration  épaisse  et  purulente,  et  clans  la  phtisie. 
L’essence  de  myrte  paraît  jouir  de  propriétés  analogues. 

PRÉPARATIONS. 


lnfusum  < heken  (1  : 10).  Dose. 

Extractum  » Fluidum 4 à 12  gr. 


Syrupus  » (1  p.  pour  2 p.  de  sirop). 

Oleurn  myrti.  — Essence  de  Myrte.  — Huile  volatile  provenant  des 
feuilles  du  Myrtus  communis. 

Dose.  — 15  centigrammes  en  capsules. 

Action  et  usages.  — C’est  un  antiseptique  auquel  on  peut  recourir 
dans  le  cas  d’ulcères  de  mauvaise  nature,  et  de  sécrétions  fétides  des 
membranes  muqueuses,  par  exemple,  de  celle  du  conduit  auditif. 
L’essence  de  myrte  n’a  pas  d’action  sur  la  peau  saine,  mais  elle  attaque 
la  peau  dépouillée  de  son  épiderme.  Elle  a été  utilisée  comme  rubé- 
fiant, dans  le  cas  de  rhumatisme.  Elle  a une  saveur  chaude  et  elle  aug- 
mente les  sécrétions  salivaires.  Si  la  dose  est  peu  élevée  (60  à 90 centig.), 
elle  paraît  favoriser  la  digestion.  A haute  dose,  elle  devient  irritante, 
et  détermine  des  nausées,  la  distension  de  l’estomac,  de  la  céphalalgie 
et  de  la  langueur. 

Elle  est  éliminée  par  les  urines,  qui  répandent  alors  une  odeur  de 
violettes;  après  son  administration,  comme  après  l’administration  du 
copahu,  les  urines  donnent  un  précipité  par  l’addition  de  l’acide 
nitrique.  Elle  peut  être  administrée,  comme  le  copahu,  dans  les  bron- 
chites chroniques  avec  expectoration  profuse,  dans  la  phtisie,  et  l’in- 
flammation chronique  de  la  vessie  et  de  l’urèthre. 

Oleum  Cajuputi,  B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  Cajeput.  — Huile  vola- 
tile obtenue  par  la  distillation  des  feuilles  du  Melaleuca  minor,  B.  P. 
(M.  cajuputi,  U.  S.  P.;  M.  Lcucodendron).  Indes  orientales. 

Propriétés.  — C’est  une  essence  d’un  bleu  verdâtre,  transparente, 
douée  d’une  odeur  pénétrante  et  agréable,  d’une  saveur  chaude  et 
aromatique,  suivie  d’une  sensation  de  froid  dans  la  bouche. 

Impuretés.  — Cuivre,  ajouté  pour  conserver  à l’essence  la  fine  cou- 
leur verte  qu’elle  possède  quand  elle  est  fraîche. 

Dose.  — 1 à 5 gouttes  et  davantage. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Linimentum  Crotonis 2 gr. 

Spiritus  Cajuputi 4 — 
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Usages.  — L’huile  de  cajeput  est  un  stimulant  diffusible  et  un 
antispasmodique.  Son  action  topique  est  stimulante  et  rubéfiante. 

On  l’emploie,  à l’extérieur,  contre  certaines  affections  cutanées  : 
pityriasis,  psoriasis  et  acné  rosacea.  Elle  paraît  rendre  surtout  service 
dans  cette  dernière  affection  et  dans  l’eczéma  (1).  A l’extérieur,  l’es- 
sence de  cajeput,  soit  seule,  soit  associée  à l’huile  d’olive,  serait  effi- 
cace contre  le  rhumatisme,  musculaire  ou  articulaire,  et  contre  la 
goutte.  Introduite  dans  la  cavité  des  dents  cariées,  elle  calme  les  dou- 
leurs comme  l’essence  de  girofle. 

A l’intérieur,  ce  médicamenta  été  administré  pour  combattre  la  fla- 
tulence. Il  suffit  de  quelques  gouttes  sur  un  morceau  de  sucre  pour 
calmer  les  névralgies  et  les  phénomènes  hystériques.  Elle  paraît  utile 
également  dans  le  cas  de  rhumatisme  chronique. 

U.  S.  P.  Eucalyptus.  — Feuilles  de  l’Eucalyptus  globulus,  recueillies 
de  préférence  sur  les  arbres  les  plus  âgés. 

Propriétés.  — Elles  sont  pétiolées,  lancéolées,  arquées  en  faucille, 
longues  de  15  à 30  centimètres,  dirigées  selon  un  plan  vertical, 
entières,  coriaces,  d’un  gris  verdâtre;  les  veinules  qui  se  rendent  de 
la  nervure  médiane  aux  nervures  marginales  sont  disposées  à la  façon 
des  barbes  d’une  plume.  L’odeur  des  feuilles  d’eucalyptus  est  forte, 
camphrée,  leur  saveur  est  brûlante,  aromatique,  un  peu  amère  et 
astringente. 

Composition.  — Eucalyptol,  résine,  tannin,  etc. 

PRÉPARATIONS. 


Dose. 

Extractum  Eucalypti  Fluidum S à 15  gouttes. 

Oleum  Eucalypti 255  — 


Oleum  Eucalypti,  B.  et  U.  S.  P.  Essence  d’Eucalyptus.  — Huile 
essentielle  obtenue  par  la  distillation  des  feuilles  fraîches  d’Eucalyptus 
globulus,  ou  de  l’Eucalyptus  amygdalina  et  autres  espèces  d’Euca- 
lyptus. 

Propriétés.  — Liquide  incolore,  ou  d’une  légère  coloration  jaunâtre, 
doué  d’une  odeur  aromatique  particulière,  d’une  saveur  piquante, 
aromatique  et  rafraîchissante,  de  réaction  neutre,  soluble  dans  son 
poids  d’alcool. 

B.  F.  — Préparation. 

Unguentum  Eucalypti.  — Elle  contient  1 p.  d'essence  pour  4 p.  de  paraffine. 

(lj  Claiborne,  Gaillard ’s  Med.  Journ.  Virginia.  U.  S.  A. 
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Action.  — L’essence  d’eucalyptus,  encore  appelée  eucalyptol,  est  un 
antiseptique  puissant,  plus  puissant  même  que  la  quinine.  L’huile 
ancienne  et  chargée  d’oxygène  a une  action  antiseptique  plus  éner- 
gique que  l’essence  fraîchement  distillée.  Comme  la  quinine,  l’euca- 
lyptol  enraie  les  mouvements  des  globules  blancs , et  la  vapeur  de  cette 
essence  empêche  l’inflammation  de  se  développer  dans  le  mésentère 
mis  à nu  de  la  grenouille.  Le  noyau  des  globules  rouges  du  sang  de  la 
grenouille  devient  plus  apparent,  et  leur  surface  se  couvre  de  rides. 
Comme  la  quinine,  l’huile  d’eucalyptus  détermine  le  resserrement  de 
la  rate. 

Elle  est  irritante.  Lorsqu’on  l’applique  sur  la  peau,  en  ayant  soin 
d’empêcher  l’évaporation,  on  produit  successivement  la  rubéfaction, 
la  vésication  et  la  pustulation.  Appliquée  sur  une  muqueuse,  ou 
administrée  en  injections  hypodermiques,  elle  détermine  une  sensation 
de  douleur.  Ingérée  par  les  voies  digestives,  elle  donne  une  sensation  de 
chaleur  dans  la  gorge,  l’estomac  et  l’intestin.  Elle  détermine  parfois 
des  nausées  et  de  l’anorexie,  tout  en  facilitant  les  selles,  mais  elle  n’est 
ni  un  émétique  ni  un  purgatif  bien  énergique.  Si  la  dose  absorbée  est 
forte,  elle  peut  déterminer  la  mort,  par  paralysie  des  centres  nerveux. 
Chez  les  animaux  invertébrés,  que  l’on  tue  en  les  exposant  aux  vapeurs 
de  l’essence,  la  paralysie  est  précédée  d’un  stade  d’excitation  ; elle  se 
produit  de  prime  abord  chez  les  vertébrés.  L’action  déprimante  de 
l’eucalyptol  sur  la  moelle  épinière  est  tellement  prononcée  que  l’exci- 
tabilité réflexe  se  trouve  abolie,  alors  même  qu’elle  aurait  été  exagérée 
par  la  brucine.  Son  action  paralysante  sur  le  cerveau,  le  bulbe  et  le  cœur 
se  manifeste  par  l’ivresse,  la  faiblesse  respiratoire  et  la  chute  de  la 
pression  sanguine  et  de  la  température.  La  mort  résulte  de  la  paralysie 
de  la  respiration.  L’essence  d’eucalyptus  est  éliminée  par  les  poumons 
et  les  reins.  Comme  la  térébenthine,  elle  donne  aux  urines  une  odeur 
de  violettes. 

Usages.  — L’essence  d’eucalyptus  a été  employée  dans  le  traitement 
des  plaies,  sous  la  forme  de  gaze  antiseptique;  mais  elle  a l’inconvé- 
nient d’irriter  assez  vivement  les  tissus.  Elle  a été  conseillée  aussi  en 
injections  dans  les  cavités  qui  étaient  le  siège  de  suppurations.  Les 
inhalations  d’eucalyptol  paraissent  pouvoir  restreindre  les  sécrétions 
et  détruire  la  fétidité  de  l’ozène,  de  la  bronchite  avec  expectoration 
abondante  ou  fétide,  de  la  phtisie  et  de  la  diphtérie,  On  a employé 
l’huile  d’eucalyptus  dans  la  pratique  des  accouchements,  comme  stimu- 
lant utérin  et  antiputride,  et  sous  forme  de  pessaire  dans  le  catarrhe 
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de  la  matrice.  On  a eu  recours  aux  injections  sous-cutanées  d’euca- 
lyptol,  contre  la  pyohémie. 

L’huile  d’eucalyptus  m’a  donné  trois  succès  dans  des  cas  de  septicé- 
mie, qui  avaient  résisté  à la  quinine.  Elle  a été  utilisée  contre  les 
fièvres  intermittentes,  comme  antipériodique,  et  dans  les  maladies 
fébriles  en  général,  comme  antipyrétique,  bien  qu’elle  soit  inférieure 
à la  quinine,  sous  ces  deux  rapports. 

L’eucalyptus  paraît  dessécher  et  assainir  les  localités  marécageuses, 
dans  lesquelles  on  l’a  acclimaté. 

Granati  Radicis  Cortex,  B.  P.;  Granatum,  U.  S.  P.  Ecorce  de  racine 
de  grenadier.  — On  emploie  l’écorce  desséchée  de  la  racine  du  Punica 
granatum.  Europe  du  Sud. 


Fig.  192.  — Écorce  de  la  racine  du  grenadier. 


Propriétés.  — Elle  se  présente  en  tubes  ou  en  fragments  d’un  gris 
jaunâtre  à l’extérieur,  jaune  à l’intérieur,  â cassure  brève,  inodores, 
d’une  saveur  astringente  et  légèrement  amère. 

Composition.  — Les  propriétés  anlhel mimiques  de  cette  écorce  sont 
dues  principalement  à deux  alcaloïdes  liquides:  la  pellétiérine  et  Visopel- 
létiérine.  Elle  renferme  en  outre  deux  alcaloïdes  inactifs,  du  tannin,  de 
la  mannite,  etc. 


PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Decoctum  Granati  Radicis  (60  gr.  sur  500  d’eau) 30  à 90  gr, 


Usages.  — Elle  est  surtout  employée  comme  tœmfuge.  Comme  elle 
est  plutôt  astringente  que  purgative,  il  est  nécessaire  d’administrer  un 
cathartique  après  avoir  donné  le  tænicide.  La  dose,  qui  a parfois 
besoin  d’être  répétée,  est  de  3 à S centigrammes  de  pellétiérine,  ingé- 
rée à jeûn,  et  suivie,  à quinze  minutes  d’intervalle,  de  l’administration 
d’un  bon  purgatif. 


CUCURlilTACËES. 

Colocynthidis  Pulpa,  B.  P.  Colocynthis,  U.  S.  P.  Pulpe  de  coloquinte. 
— Péponide  desséchée,  dépouillée  de  son  épiderme  et  de  ses  graines, 
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du  Citrullus  colocynthis.  Smyrne,  Trieste,  France  et  Espagne. 


Fig.  193.  — Coloquinte  (demi-grandeur  naturelle). 


Propriétés.  — Boule  blanche  ou  jaunâtre,  légère,  spongieuse,  d’une 
amertume  extrême  et  désagréable. 

Composition.  — Le  principe  actif  est  un  glucoside,  la  colocynthine , 
soluble  dans  l’eau  et  l’alcool,  mais  pas  dans  l’éther.  Le  reste  est 
presque  exclusivement  formé  de  matières  résineuses. 


PII  ÉP  A RATIONS. 

B B.  Dose. 

• Extractum  Colocynthidis  Compositum 20  à 60  ccntigr. 

Pilula  » Composita 25  à 60  — 

» » et  Hyosciami . 25  à 60  — 

(de  la  poudre  de  pulpe,  10  à 50  centigr.) 

U S.  P.  Dose. 

Extractum  Colocynthidis. 

» » Compositum 30  à 125  centigr. 

Pilulæ  Catharticæ  Compositæ 1 à 3. 

Extractum  Colocynthidis  Compositum.  — < oloquinte,  180  gr.;  extrait  d'aloès  socotrin, 
360  gr.  ; résine  de  scamonée,  120  gr.  ; savon  en  poudre,  90  gr.  ; cardamome,  en  poudre  très 
fine,  30  gr,;  alcool  rectifié,  4 litres  et  demi.  On  commence  par  faire  un  extrait  de  coloquinte, 
puis  on  ajoute  les  autres  ingrédients. 

D'après  l'U.  S.  P.,  les  proportions  sont  : extr.  de  coloquinte.  16;  aloës.  50;  cardamome,  6; 
résine  de  scamonée,  14  ; savon,  14  ; alcool,  10. 

B.  P.  Pilula  Colocynthidis  Composita.  — Pulpe  de  Coloquinte,  4;  Aloës  Barbados,  8;  scam- 
monée,  8;  sulfate  dépotasse,  1 ; essence  de  girolle,  1 ; eau  dist.  q.  s. 

B.  P.  Pilula  Colocynthidis  et  Ilyoscyaini.  — Pilule  comp.  de  coloquinte,  2;  extr.  de  jus- 
quiame,  1. 

Action  physiologique.  — Qu’elle  soit  ingérée  par  la  bouche,  injectée 
sous  la  peau  ou  dans  le  sang,  la  colocynthine,  principe  actif  de  la  colo- 
quinte, agit  comme  drastique  d’une  très  grande  énergie.  Si  la  dose  est 
faible,  la  péristaltique  est  activée,  et  les  sécrétions  intestinales  et 
biliaire  sont  accrues  : les  évacuations  alvines  sont  abondantes,  séreuses 
ou  muqueuses;  on  observe  souvent  du  collapsus.  A dose  élevée,  la 
coloquinte  détermine  de  la  gastro-entérite,  avec  déjections  muqueuses 
et  sanguinolentes.  Elle  paraît  porter  aussi  son  action  sur  le  système 
urinaire,  car  Tidy  n’a  pas  seulement  observé  l’inflammation  du  rectum 
mais  encore  l’inflammation  des  reins  et  de  la  vessie,  chez  les  chiens 
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auxquels  il  avait  administré  des  doses  mortelles  du  médicament. 
La  coloquinte  paraît  être  diurétique. 

Usages  thérapeutiques.  — On  a utilisé  ce  médicament  contre  la 
constipation  opiniâtre,  surtout  quand  elle  est  accompagnée  de  ten- 
dance aux  congestions  cérébrales.  On  l’a  conseillé  aussi  contre  l’amé- 
norrhée. Administrée  seule,  la  coloquinte  détermine  facilement  le 
collapsus;  c’est  pour  ce  motif  qu’on  fait  bien  de  lui  associer  d’autres 
purgatifs  plus  doux,  ou  des  sédatifs  tels  que  la  jusquiame.  On 
l’associe  parfois  avec  avantage  à la  pilule  mercurielle. 


B.  P.  Ecballi  Fructus.  Concombre  sauvage.  — On  emploie  le  fruit, 
parvenu  à maturité  presque  complète,  de  l’Ecballium  elaterium. 

PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Elaterium 4 à 32  milligr. 

Propriétés.  — Ce  fruit  est  ovoïde,  long  de  4 centimètres  environ, 


couvert  de  mamelons  courts,  qui  se  terminent  en  poils  pointus, 
blancs.  Quand  il  est  mûr,  le  concombre  sauvage  s’ouvre  par  la  sépara- 
tion de  son  pédicule  et  lance  brusquement  au  dehors  les  semences  et 
le  suc  mucilagineux. 

Composition.  — Ce  suc  laisse  déposer  Yélatérium. 

B.  P.  Elaterium.  Extraction  Elaterii.  — Sédiment  du  suc  du  con- 
combre sauvage. 

Préparation.  — On  exprime  le  suc  et  on  le  soumet  à la  dessiccation  à 
une  légère  chaleur  sur  des  tuiles  poreuses,  après  l’avoir  légèrement 
pressé  entre  des  feuilles  de  papier  buvard. 


Fig.  194.  — Elaterium, 

Propriétés.  — L’élatérium  se  présente  en  gâteaux,  épais  de  3 millim. 
environ,  légers,  friables,  légèrement  recourbés,  d’un  gris  verdâtre, 
d’une  odeur  de  thé,  d’une  saveur  âcre  et  amère. 

Composition.  — Il  renferme  de  Yélatérine,  de  l’amidon  et  des  subs- 
tances fibreuses  et  colorantes. 

Impuretés.  — Chaux  et  substances  terreuses.  L’élatérium  ne  peut 
pas  donner  d’eflfervescenee,  par  l’addition  d’acides  (absence  de  chaux); 
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il  doit  abandonner  la  moitié  de  son  poids  à l’alcool  rectifié  bouillant, 
et  il  ne  peut  contenir  moins  de  20  p.  100  d’élatérine. 

Dose.  — 4 à 32  milligr. 

Elaterinum,  B.  et  U.  S.  P.  Elatérine.  C20H28O5.  — C’est  le  principe 
actif  de  l’élatérium. 

L’élatérine  s’obtient  en  épuisant  l’élatérium  par  le  chloroforme;  en 
ajoutant  de  l’éther  à cette  solution,  il  se  sépare  un  dépôt  cristallin 
d’élatérine,  qu’on  lave  avec  l’éther  et  qu’on  fait  recristalliser  dans  le 
chloroforme. 

Propriétés  et  réactions.  — L’élatérine  est  neutre  au  point  de  vue 
chimique.  Elle  se  présente  en  petits  cristaux  incolores,  insolubles  dans 
l'eau,  peu  solubles  dans  l’alcool  rectifié.  Elle  a une  saveur  amère. 
Chauffée,  elle  entre  en  fusion,  puis  se  décompose  sans  laisser  de 
résidu.  Avec  l’acide  phénique  liquide,  elle  donne  une  solution  qui, 
par  l’addition  d’acide  sulfurique,  prend  une  coloration  d’un  rouge 
cramoisi  qui  passe  rapidement  au  rouge  écarlate.  Elle  n’est  précipitée 
de  sels  solutions  ni  par  l’acide  tannique,  ni  par  les  sels  de  mercure  ou 
de  platine. 

Dose.  — 1 à 7 milligr. 


B.  P.  Pulvis  Elaterini  Compositus  (1  pour  39  de  sucre  de  lait)  ....  3 à 30  centigr. 

U.  S.  P.  Trituratio  Elaterini  (1  pour  9 de  sucre  de  lait) 3 à o — 


Action  et  usages.  — L’élatérine  constitue  le  purgatif  drastique  hydra- 
gogue  le  plus  énergique  que  nous  connaissions.  Elle  n’a  d’effet  purga- 
tif que  lorsqu’elle  est  ingérée  par  les  voies  digestives  et  qu’elle  peut  se 
mêler  à la  bile.  Administrée  en  injections  sous-cutanées,  elle  exerce 
son  action  sur  le  système  nerveux,  et  détermine  de  la  salivation,  de 
l’insensibilité,  du  tétanos  et  de  la  dyspnée.  On  l’a  surtout  conseillée 
dans  le  cas  d’ascite  provenant  de  cirrhose  du  foie.  On  l’a  employée 
également  comme  déplétive  dans  les  affections  cérébrales.  On  l’associe 
d’ordinaire  à la  jusquiameel  aux  essences  stimulantes,  pour  éviter  le 
collapsus.  Si  la  dose  est  élevée,  il  se  développe  parfois  une  gastro-enté- 
rite violente,  suivie  d’un  collapsus  fatal,  surtout  si  le  malade  est  âgé  ou 
affaibli. 

U.  S.  P.  Pepo.  Graines  de  Concombre.  — On  emploie  les  semences 
du  Cucurbita  Pepo;  ce  sont  des  graines  à surface  lenticulaire,  à peu 
près  lisses,  ovales,  présentant  un  sillon  profond  et  parallèle  à leur 
bord;  elles  sont  inodores,  blanches,  huileuses. 
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Composition.  — Leur  principe  actif  est  probablement  une  résine, 
renfermée  dans  l’enveloppe  verdâtre  qui  entoure  immédiatement  l’em- 
bryon. L’action  arithelmintique  de  cette  résine  est  plus  prononcée 
lorsqu’on  donne  de  l’huile  de  ricin  avant  et  après  son  administration. 
Les  graines  dépouillées  de  leur  enveloppe,  et  l’huile  qu’elles  renfer- 
ment, sont  émollientes  et  n’exercent  aucune  action  irritante. 

Dose.  — 30  à 50  gr.  On  peut  broyer  les  semences  de  Concombre  et 
les  aromatiser  à l’aide  d’une  huile  essentielle. 

Usages.  — Elles  constituent  un  excellent  tœnifuge.  Le  mode  d’admi- 
nistration est  le  suivant  : le  soir,  on  permet  de  prendre  un  léger  sou- 
per; le  lendemain  matin,  on  administre  le  tœnifuge  à jeûn;  deux  ou 
trois  heures  après,  on  donne  un  purgatif  énergique,  et  on  attend 
encore  deux  heures  avant  de  permettre  au  malade  de  prendre  de  la 
nourriture. 

U.  S.  P.  Bryonia.  Bryone.  — On  emploie  la  racine  du  Bryonia  albe 
et  du  Bryonia  dioica. 

Propriétés.  — Rouelles  de  5 à 6 centim.  de  diamètre  ; l’écorce  est  d’un 
brun  grisâtre,  mince,  rugueuse;  la  portion  médiane  est  blanche  ou 
grisâtre,  et  marquée  de  stries  concentriques  très  nombreuses;  on  y 
remarque  encore  des  lignes  saillantes,  rayonnant  du  centre  à la  cir- 
conférence. Les  rouelles  sont  inodores,  d’une  saveur  amère  et 
désagréable. 

PRÉPARATION. 

Tinctura  Bryoniæ 4 à 40  gr. 

Composition.  — La  racine  de  Bryone  contient  un  principe  amer,  la 
bryonine. 

Usages.  — Elle  a été  employée  comme  purgatif  hydragogue  ; elle  est 
remplacée  aujourd’hui  par  la  racine  de  Jalap. 

OMBELL1FÈRES. 

CAMPYLOSPERMÉES. 

B.  P.  Conii  Folia.  Feuilles  decigüe.  — On  emploie  en  pharmacie  les 
feuilles  el  les  jeunes  tiges  du  Conium  maculatum;  elles  doivent  être 
récoltées  au  moment  où  le  fruit  commence  à se  développer. 

Caractères.  — Les  feuilles  fraîches  sont  lisses,  portées  sur  un  pétiole 
lisse  et  marqué  de  taches  d’un  brun  foncé.  Les  feuilles  sèches  sont  d’un 
vert  foncé,  d’une  odeur  vireuse  caractéristique.  Écrasées  en  présence 
d’une  solution  de  potasse,  elles  dégagent  une  forte  odeur  de  coniine. 
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Composition.  — Les  feuilles  fraîches  et  les  tiges  contiennent,  mais 
en  plus  faibles  proportions,  les  mêmes  alcaloïdes  que  les  fruits;  en 
outre,  on  y trouve  parfois  nn  troisième  alcaloïde,  la  conhydrine.  Ces 
principes,  étant  très  volatils,  sont  détruits  par  la  chaleur  et  par  la 
dessiccation. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Cataplasma  Conii  (préparé  à l'aide  du  suc) pr  l'usage  externe. 

Extractum  » (ext.  vert) 10  à 40  centigr. 

Suceus  » 30  gouttes  à 4 gr. 

Vapor  Coninœ voir  plus  loin. 

Pilula  Conii  Composita 30  à 60  contigr. 

B.  P.  Cataplasma  Conii.-  Extr.  de  ciguë,  1 ; farine  de  lin,  4 ; eau  bouillante,  10. 

B.  P.  Pilula  Conii  Composita.  - Extr.  de  ciguë,  5;  poudre  d’ipéca.  1 ; mélasse,  q.  s. 

B.  P.  Vapor  Coninœ.  — Suc  de  ciguë,  15  gr.  ; solution  de  potasse,  4 gr.  ; eau  dist.,  30  gr. 
Versez  20  gouttes  de  ce  mélange  sur  une  éponge,  que  vous  mettez  dans  un  inhalateur  renfer- 
mant de  l’eau. 

Conii  Fructus,  B.  P.;  Conium , U.  S.  P.  Ciguë.  Fruits  de  ciguë.  — 
On  emploie  en  pharmacie  les  fruits  du  Conium  maculatum,  grande 
ciguë,  encore  verts,  mais  déjà  arrivés  à leur  entier  développement  et 
desséchés  avec  soin. 


Fig.  195.'—  Conium. 

Caractères.  — Ils  sont  ovoïdes,  longs  de  4 millim.,  un  peu  compri- 
més perpendiculairement  à la  cloison.  Les  cinq  côtes  primaires  de 
chaque  méricarpe  sont  saillantes,  ondulées-crénelëes.  Réduits  en  pou- 
dre et  triturés  avec  une  solution  de  potasse,  ils  dégagent  une  forte 
odeur  de  coniine. 

Composition.  — La  coniine , alcaloïde  toxique  de  la  ciguë,  se  présente 
sous  la  forme  d'un  liquide  huileux;  on  l’obtient  de  la  distillation  des 
fruits  avec  de  l’eau  légèrement  alcaline.  Les  fruits  contiennent  en 
outre  des  quantités  variables  de  méthyl-coniine  et  une  faible  proportion 
d’une  essence  non  toxique. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Tinctura  Conii 20  à 60  gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Abstractum  Conii 40  à 50  centigr. 

Extractum  » Alcoholicum 15  centigr. 

» » Fluidum 15  gouttes. 

Tinctura  » 60  — 
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Action  physiologique.  — L’action  des  diverses  préparations  de  ciguë 
dépend  de  leur  richesse  en  coniine  et  en  inéthyl-coniine  ; comme  ces 
deux  substances  jouissent  de  propriétés  différentes,  on  s’explique  les 
résultats  parfois  contradictoires,  auxquels  ont  abouti  les  différents 
expérimentateurs. 

Les  symptômes  de  l’empoisonnement  par  la  ciguë  sont  : la  parésie 
des  membres  inférieurs  et  la  difficulté  de  la  marche,  allant  jusqu’à  la 
paralysie  complète,  qui  suit  une  marche  ascendante  et  aboutit  à la 
mort  par  arrêt  de  la  respiration.  L’intelligence  demeure  intacte 
jusqu’au  bout. 

La  coniine,  comme  le  curare,  paralyse  les  terminaisons  des  nerfs 
moteurs  et  des  pneumogastriques;  à une  période  plus  avancée  de 
l’empoisonnement,  elle  paralyse  les  centres  moteurs  cérébraux  et 
médullaires.  La  mort  résulte  de  la  paralysie  des  muscles  respiratoires. 
Chez  les  animaux  à sang  chaud,  mais  non  chez  les  animaux  à sang 
froid,  la  mort  est  précédée  de  convulsions.  U y a dilatation  de  la 
pupille  et  ptosis,  par  suite  de  la  paralysie  des  terminaisons  de  la  troi- 
sième paire.  En  applications  topiques,  la  coniine  paraît  paralyser 
les  extrémités  des  nerfs  sensitifs. 

La  méthyl-coniine  agit  sur  la  moelle  épinière;  elle  abolit  les  mouve- 
ments réflexes. 

La  dimétliyl-coniine  et  la  conhydrine  possèdent,  mais  à degré  beau- 
coup plus  faible,  les  propriétés  de  la  coniine. 

Usages.  — Appliqués  sur  les  cancers  et  sur  les  ulcères,  les  cata- 
plasmes de  ciguë  calment  la  douleur  ; les  inhalations  de  ciguë  calment 
la  toux  de  la  bronchite  et  les  accès  de  la  coqueluche.  La  ciguë  affaiblit 
les  spasmes  musculaires  de  la  chorée,  du  tremblement  mercuriel  et  de 
la  paralysie  agitante,  mais  elle  est  sans  action  sur  le  tétanos  et 
l’empoisonnement  parla  strychnine.  La  meilleure  préparation  est  le 
suc  de  ciguë;  on  commence  par  4 grammes  et  on  augmente  la  dose, 
à mesure  que  la  tolérance  s’établit. 

ORTHOSPERMÉES. 

Asa  fœtula,  B.  et  U.  S.  P.  Ase  fœticle.  — Gomme  résine,  provenant 
de  la  racine  du  Ferula  narthex  (narthex  asafætida,  et  du  Ferula  scoro- 
dosma  et  autres  espèces  du  genre  Ferula.  Afghanistan  et  Punjaub. 

Propriétés.  — Elle  est  en  masses  solides,  irrégulières,  d’un  jaune  ou 
d’un  brun  grisâtre,  avec  des  laimes  blanchâtres  au  milieu  de  la  pâte. 
Lorsqu’elles  sont  durcies,  la  cassure  de  ces  larmes  est  cireuse, 
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conchoïdale  et  passe  en  quelques  heures  de  la  couleur  blanche  au  rose 
et  au  brun  pourpre.  Saveur  amère,  âcre;  odeur  fétide,  alliacée. 
Au  contact  de  l’acide  azotique,  la  surface  de  fracture  fraîche  se  colore 
momentanément  en  vert. 

Composition.  — Iluile  volatile , résine  et  gomme.  L’huile  volatile 
contient  une  forte  proportion  de  soufre. 

Critérium.  — L’asa  fætida  doit  se  dissoudre  presque  entièrement 
dans  l’alcool  rectifié  (B.  P.);  60  p.  100  doivent  se  dissoudre  dans 
l’alcool  (U.  S.  P.). 


PRÉPARATION. 


B.  P.  Dose. 

Enema  Asafœtidœ Voir  plus  loin. 

Pilula  Aloës  et  Asafœtidœ 20  à 60  centigr. 

Pilula  Asafœtidœ  Composite t, 30  à 90  oentigr, 

Spiritus  Ammoniœ  Fœtidus 2 à 4 gr. 

Tinctura  Asafœtida 2 à 4 gr.  et  plus. 


U.  S.  P.  Dose. 

Eniplastrum  Asafœtidæ Us.  ext. 

Mistura  » IG  à 32  gr. 

» » et  Magnesiæ 16  gr. 

Pilulæ  » (3  pour  1 de  savon) 1 à 3. 

» Aloës  et  Asafœtidæ 2 à 5. 

» Galbani  Compositæ 2 à 4. 

Tinctura  Asafœtidæ 30  gouttes  à 4 gr. 


B.  P.  Enema  Asafœtidœ.  Lavement  à l’asa  fætida.  — Asa  fœt.  180  centigr.;  eau  dist 
125  gr.  p.  f.  une  émulsion. 

U.  S.  P.  Mistura  Asafœtidœ.  — Triturez  4 p.  d’asa  fœt.  dans  100  p.  d'eau. 

U.  S.  P.  Mistura  Magnesiæ  et  Asafœtidœ.  Carminatif  de  Dewee.  — Carb.  de  mg.,  5; 
teinture  d'asa  fœt.,  7;  teinture  d'opium,  1;  sucre,  10;  eau  dist.,  q.  s.  p.  f.  100. 

B.  P.  Spiritus  Ammoniœ  Fœtidus.  — Asa  fœt.,  45  gr.;  ammoniaque  liq.  concentrée, 
60  gr.;  alcool  rect.  q,  s.  p.  f.  500  gr. 

B.  P.  Pilula  Asafœtidœ  Composita.  Pilula  Galbani  composita.  — Asa  fœt.,  2;  galba- 
num,  2;  myrrhe,  2;  mélasse,  1. 


Usages. — C’est  un  médicament  stimulant,  antispasmodique  et  carmi- 
natif, qui  a été  utilisée  dans  l’hystérie,  surtout  celle  qui  survient  à 
l’époque  de  la  ménopause. 

Le  lavement  à l’asa  fætida  constitue  un  remède  très  efficace  contre 
le  tympanisme;  on  n’emploie  pas  ce  médicament  dans  le  cas  de 
distension  gazeuse  de  l’estomac,  à cause  de  sa  mauvaise  odeur.  On  le 
donne,  comme  expectorant  stimulant  dans  les  cas  de  bronchite  chro- 
nique et  de  coqueluche. 

Galbanum,  B.  et  U.  S.  P.  Galbanum.  — Gomme  résine  provenant  du 
Ferula galbaniflua,  Ferula  rubricaulis  et  autres  plantesdu  mêmegenre. 

Propriétés.  — Il  est  parfois  en  larmes  de  la  grosseur  d’un  pois;  plus 
souvent  les  graines  s’agglutinent  et  le  galbanum  se  présente  en  masses 
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irrégulières,  d’un  jaune  verdâtre  ou  blanchâtre  extérieurement,  d’un 
blanc  laiteux  â l’intérieur,  translucides,  d’une  odeur  pénétrante  et 
désagréable,  d'une  saveur  âcre  et  amère. 

Composition.  — Gomme  résine  et  huile  essentielle. 


PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Emplastrum  Gaïbani Us.  oxt. 

Pilula  Asafœtidœ  Composita 3 i à 90  centigr. 

U,  S.  P.  Dose. 

Emplastrum  Asafœtidæ Us.  ext. 

» Galbani ...  » 

Pilulæ  Galbani  Compositæ 2 à 4. 

U.  S.  P.  Pilulæ  Galbani  Compositæ.  — Galbanum,  ISO;  myrrhe,  150;  asa  fœt.,  50;  sirop, 

q.  s.  p.  f,  100  pilules. 


Usages. — La  galbanum  n’a  pas  de  prodriétés  antispasmodique  bien 
marquées;  c’est  un  expectorant  stimulant,  qui  est  utile  dans  les  bron- 
chites chroniques  avec  sécrétions  abondantes.  On  peut  l’appliquer 
localement,  comme  stimulant,  sur  les  articulations  enflammées. 

Ammoniacum,  B.  et  U.  S.  P.  Gomme  ammoniaque.  — Gomme  résine 
qui  exsude  des  piqûres  pratiquées  dans  le  tronc  du  Dorema  ammonia- 
cum. Perse  et  Punjaub. 

Propriétés.  — Elle  se  présente  en  grains  ou  en  larmes  arrondies,  ou 
en  masses  noduleuses,  dépourvues  de  toute  substance  foncée  en  cou- 
leur. Les  larmes  sont  arrondies,  d’un  jaune  brun  extérieurement,  d’un 
blanc  laiteux  à l’intérieur,  cassantes.  Odeur  particulière;  saveur  âcre, 
amère  et  nauséeuse.  La  gomme  ammoniaque  se  colore  en  jaune  par  la 
potasse  caustique. 

Composition.  — Comme  résine  et  huile  volatile. 

Dose.  — 60  centigr.  à 2 gr. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Emplastrum  Ammoniaci  cum  Hydrargyro 

» Galbani 

Mistura  Ammoniaci  (8  gr.  pour  240  gr.  d’eau) 

Pilula  Scillœ  Composita. 

» Ipecacuanhæ  cum  Scilla. 

U.  S.  P. 

Emplastrum  Ammoniaci 

» » cum  Hydrargyro 

Mistura  » (4,  eau  500) 


Dose. 
Us.  ext. 

» 

15  à 30  gr. 


Dose. 

Us.  ext. 

8 gr.  et  plus. 


Usages.  — Ils  sont  analogues  à ceux  du  gallmnunv,  la  gomme  ammo- 
niaque est  surtout  employée  contre  la  bronchorrée. 
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Fœtiiculi  Fructus,  B.  P. , Fœniculum,  U.  S.  P.  Fenouil.  — On  emploie 
le  fruit  du  Fœniculum  capillatum,  B.  P.  (F.  vulgare,  U.  S.  P.).  Malte. 


Fig.  196.  Fenouil. 


Propriétés.  — Les  fruits  de  fenouil  sont  plus  longs  que  ceux  de  la 
cigüe;  ils  sont  longs  de  1 à 2 centimètres  environ,  légèrement  incur- 
vés, présentant  des  côtes  elliptiques,  longitudinales,  les  latérales  plus 
épaisses  que  les  dorsales.  Saveur  et  odeur  aromatiques. 

Composition.  — Huile  volatile  analogue  à l’essence  d’anis. 

PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Aqua  Fæniculi 30  à 60  gr. 

Pulvis  Glycyrrhizæ  Compositus 

Usages.  — C’est  un  médicament  stimulant  et  carminatif,  qui  peut 
avantageusement  servir  dans  certaines  dyspepsies  flatulentes  et  qui 
prévient  le  collapsus  qui  succède  à l’administration  de  certains 
purgatifs  (1'. 

Anisi  Fructus,  B.  P.  Anisum,  U.  S.  P.  Anis.  — Fruit  du  Pimpinella 
anisum. 

Propriétés.  — Les  fruits  d’anis  ont  à peu  près  4 millim.  de  long,  ils 
sont  ovoïdes;  ils  possèdent  une  odeur  agréable,  aromatique  et  une 
saveur  épicée  et  piquante. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Aqua  Anisi Oleum  Anisi. 

Oleum  » 

Oleum  Anisi,  B.  et  U.  S.  P.  Essence  d’anis.  — Huile  volatile  obtenue, 
en  Europe,  de  la  distillation  des  fruits  d’anis  vert  et  en  Chine  de  la 
distillation  de  l’anis  étoilé. 

Propriétés  de  l’huile  d’anis.  — Elle  est  incolore  ou  d’un  jaune  pâle, 

(1)  J'ai  appris  que  le  fenouil  sauvage  de  l'Afrique  du  Sud  chasse  immédiatement  les 
mouches  hors  des  chenils  et  des  étables  ; la  poudre  de  fenouil  a la  même  action  dans  cette 
contrée-ci. 
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d’une  forte  odeur  d’anis,  d’une  saveur  chaude  et  sucrée;  elle  se  con- 
crète à 10°  ou  15°  C.  L’huile  d’anis  étoilé  ne  se  congèle  qu’à  2°C. 
Composition.  — Elle  est  identique  à celle  de  l’essence  de  fenouil. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Essentia  anisi 10  à 20  gouttes. 

Tinctura  Camphoræ  Composita 1S  gouttes  à 4 gr. 

» Opii  ammoniata 2 à 4 gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Aqua  Anisi indéfinie. 

Spiritus  Anisi 4 à 8 gr. 

Tinctura  Opii  Camphorata 4 à 8 gr. 

Trochisci  Glycyrrhizæ  et  Opii 1 h 3. 


Usages.  — L’est  un  médicament  aromatique,  stimulant,  carminatif 
que  l’on  ajoute  à certains  purgatifs  pour  prévenir  le  collapsus. 

B.  B.  Anethi  Fructus.  Aneth.  — Fruit  mûr  du  Pencedanum  graveo- 
lens  (anethum  graveolens).  Angleterre  et  Sud  de  l’Europe. 


Fio.  197.  — Aneth. 


Caractères.  — Le  fruit  d’Aneth  est  ovale,  aplati,  long  de  3 à 4 mil- 
limètres, horde  tout  autour  d’une  membrane  qui  en  double  le 
diamètre,  d’une  odeur  forte,  d’une  saveur  chaude  et  aromatique. 
Composition.  — L’aneth  renferme  une  huile  essentielle. 


PREPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Aqua  Anethi 30  à 60  gr.  (4  à 8 gr.  aux  enfants). 

Oleum  Anethi 1 è 4 gouttes. 

B.  P.  Oleum  Anethi.  Essence  d’Aneth.  — Huile  volatile  obtenue  de  la 
distillation  des  fruits  d’aneth. 

Caractères.  — Liquide  d’un  jaune  pâle,  d’une  odeur  aromatique, 
d’une  saveur  sucrée. 

Usages.  — L’eau  d’aneth  sert  avantageusement  dans  le  cas  de  flatu- 
lence chez  les  enfants,  à la  dose  de  4 gr.  L’aneth  est  stimulant  et 
carminatif. 


MATIÈRE  MÉDICALE  VÉGÉTALE. 


-1041 


Carui  Fructus,  B.  P.;  Carum , U.  S.  P.  Carvi.  Semences  de  Carvi.  — 
Graines  sèches  du  carum  carni,  B.  P.  (carum  carvi,  U.  S.  P.). 


Fig.  198.  — Carvi. 


Caractères.  — Graine  noirâtre,  longue  d’environ  5 millim.,  incurvée, 
formée  de  deux  péricarpes,  aplatis  sur  la  soudure  qui  les  réunit  et 
pourvus  chacun  de  côtes  saillantes  et  de  sillons;  odeur  aromatique, 
saveur  chaude  et  épicée. 

Composition.  — Huile  essentielle,  composée  d’un  hydrocarbure,  le 
carvène  et  d’une  essence  oxygénée,  identique  à celle  des  semences 
d’aneth. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Aqua  Carui 80  à 60  gr. 

Oleum  Carui 1 à 4 gouttes. 

(onfectio  Opii  . 30  à 125  centigr. 

» Piperis 4 à 8 gr; 

Pulvis  Opii  Compositus 10  à 30  centigr. 

Tinctura  Oardamomi  Composita 2 à 8 gr. 

» Sennœ 4 à 16  gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Oleum  Carvi 2 à 5 gouttes. 

Spiritus  Juniperi  ( ompositus 8 à 16  gr. 


Oleum  Carui,  B.  P.;  Oleum  Carvi,  U.  S.  P.  Essence  de  carvi.  — - Huile 
essentielle  provenant  de  la  distillation  des  semences  de  carvi. 

Caractères.  — Liquide  incolore  ou  d’un  jaune  pâle,  d’odeur  aroma- 
tique, de  saveur  chaude,  de  réaction  neutre,  soluble  dans  son  poids 
d’alcool. 

PRÉPARATIONS. 

P.  P. 

C onfectio  Scammonii,  2 p.  dans  150  environ. 

Pilula  Aloes  Barbadensis,  4 gr.  pour  120  gr. 

U.  S.  P. 

Spiritus  Juniperi  Compositus. 

Usages.  — Ils  sont  analogues  à ceux  des  semences  et  de  l’huile 
d’anis. 

Sumbul  Radix,  B.  P.;  Sumbul,  U.  S.  P.  Racine  de  Sumbul.  — 
Tranches  desséchées  de  la  racine  de  Ferula  sumbul.  Indes  et  Russie. 
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Propriétés.  — Fragments  cylindriques,  de  dimensions  variables, 
recouverts  d’une  écorce  d’un  brun  foncé,  à laquelle  sont  souvent  atta- 
chées des  fibres  courtes  et  soyeuses. 

Odeur  forte,  aromatique,  rappelant  celle  du  musc.  Saveur  d’abord 
sucrée,  puis  amère. 

Composition.  — Elle  renferme  une  résine  soluble  dans  l’éther  et  une 
faible  quantité  d’huile  essentielle. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Tinctura  Sumbul  (15  gr.  pour  500-  .........  10  à 60  gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Tinctura  Sumbul  (10  : 100) 4 à 16  gr. 

Usages.  — La  racine  de  sumbul,  inactive  d’après  certains  auteurs, 
rend  des  services  réels  dans  l 'hystérie  et  les  phénomènes  morbides 
d’ordre  nerveux,  que  l’on  observe  chez  les  femmes  débilitées,  ou  en 
convalescence  de  maladies  graves. 

CÆLOSPERMËES. 

Coriandri  Fructus , B.  P.  ; Coriandrum , U.  S.  P.  Fruits  de  Coriandre. 
— Fruit  mûr  et  desséché  du  Coriandrum  sativum. 


Fig.  199.  — Coriandre. 


Caractères.  — Fruits  sphériques,  de  la  grosseur  d’un  grain  de  poivre 
blanc,  surmontés  d’un  stylopode  épais  et  conique,  pourvus  de  côtes 
minces,  d’un  brun  jaunâtre,  de  saveur  et  d’odeur  aromatiques  et 
agréables. 

Composition.  — Ils  renferment  une  essence  et  des  huiles  fixes. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Confectio  Sennæ 

Mistura  Gentianæ 

Oleurn  Coriandri 

Syrupus  Rhei 

Tinctura  » 

» Sennæ 


Dose. 

4 à 8 gr. 

15  à 30  gr. 

2 à b gouttes. 
4 à 16  gr. 

4 à 32  gr. 

4 à 8 gr. 


U.  S.  P. 

Oleum  Coriandri 


U.  S.  P. 

2 à 5 gouttes. 


Oleum  Coriandri,  B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  coriandre. 

Liquide  incolore  ou  jaunâtre,  possédant  l’odeur  caractéristique  du 
coriandre,  d’une  saveur  chaude  et  épicée,  de  réaction  neutre. 
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PREPARATIONS. 

B.  P. 

Syrupus  Sennæ 


Dose. 

4 à 16  gr. 


Usages.  — Médicament  canninatif,  qu’on  associe  aux  purgatifs. 


CORNACËES. 

U.  S.  P.  Cornus  Cornouiller. — Écorce  de  la  racine  du  Cornus  florida. 

Caractères.  — Fragments  incurvés,  de  grandeur  variable,  épais  de 
3 millim.  environ,  dépouillés  de  leur  enveloppe,  qui  est  ridée, 
brunâtre,  subéreuse;  ils  sont,  sur  leurs  deux  surfaces,  d’un  rouge 
pâle  ou  légèrement  brunâtre,  striés;  cassure,  longitudinale  et  trans- 
versale, brève,  blanche,  striée  de  brun  et  de  jaune;  ils  sont  inodores, 
astringents  et  amers. 


Extractum  Cornus  Fluidum 4 grammes 

Cornus là  4 grammes. 


Composition  — Elle  renferme  un  principe  amer  neutre. 

Action.  — Elle  agit  sur  l’estomac  comme  tonique  astringent  et  stimu- 
lant faible.  Elle  était  fort  employée  autrefois  dans  la  malaria.  Une 
substance  résinoïde,  que  l’on  obtient  en  traitant  la  racine  par  l’alcool, 
est  connue  encore  aujourd’hui  par  le  peuple  sous  le  nom  de  ilogivood- 
quinine  (quinine  du  cornouiller). 


CHAPITRE  XXXIV. 


IIe  CI.ASSE.  — IIICOTYLÉDONÉES  GAMOPÉTALES. 


(COROLLIFLORÉES.) 

CA  PIU  FOLIACÉES. 

B.  P.  Sambuci  Flores.  Fleurs  de  sureau.  — Fleurs  fraîches  du 
Sambucus  nigra , cueillies  sur  des  plantes  indigènes. 

Caractères.  — Petites  fleurs  blanches,  odorantes,  disposées  en 
grandes  cîmes. 

U.  S.  P.  Sambucus.  Sureau.  — Fleurs  du  Sambucus  lanadensis. 
Caractères.  — Cimes  à surface  plane,  couleur  café  au  lait,  d’une 
odeur  particulière,  d’une  saveur  douce,  aromatique  et  un  peu  amère. 
Composition.  — Elles  contiennent  un  peu  (limite  essentielle. 


B.  P. 

Aqua  Sambuci. 


PRÉPARATION. 


Dose. 

30  à 60  gr. 


Usages. — L’eau  de  fleurs  de  sureau  sert  de  véhicule  pour  les  collyres 
et  les  lotions. 


U.  S.  P.  Viburnum.  — On  emploie,  en  pharmacie,  l’écorce  du 
Viburnum  prunifolium. 

Propriétés.  — Elle  se  présente  en  fragments  minces,  d’un  brun- 
pourpre  luisant,  avec  des  len ticel les  éparses  et  de  petites  taches  noires. 
Quand  elle  provient  d’un  bois  ancien,  elle  est  d’un  brun-grisâtre;  la 
couche  subéreuse  est  mince  et  facile  à enlever  de  la  couche  de  bois 
vert;  sa  surface  interne  est  blanche,  lisse;  la  cassure  est  courte.  Elle 
est  inodore,  un  peu  astringente  et  amère. 


PRÉPARATION 


Extractum  Viburoi  Fluidum 


Dose. 

30  à 60  gouttes. 


Usages.  — On  l’a  préconisée  comme  remède  préventif  de  l’avor- 
tement menaçant,  comme  calmant  dans  le  cas  de  dysménorrhée. 
Son  action  intime  n’est  pas  encore  bien  connue. 
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RUBIACÉES  (CINCHONACËES). 

IIe  SOUS-ORDRE.  — CINGHONÉES. 

B.  P.  Cmchonœ  Cortex.  Écorce  de  quinquina.  — C’est  l’écorce  sèche 
du  Cinchona  Calisaya,  Cinchona  otiicinalis,  Cinchonas  succirubra, 
Cinchona  lanci folia  et  autres  espèces  du  même  genre. 

B.  P.  Préparations. 

Cinchotiinœ  Sulfas.  Quininæ  Hi/drochloras. 

Cinchonidinœ  Sulfas.  Quininæ  Sulphas. 

On  peut  aussi  retirer  les  sels  de  quinine  et  de  cinchonine  de  cer- 
taines espèces  de  Remijia  L).  C. 

U.  S.  P.  Cinchona.  Quinquina.  — C’est  l’écorce  de  certaines  espèces 
du  genre  Cinchona,  renfermant  au  moins  3 p.  100  d’alcaloïdes. 


U.  S.  P.  Préparation. 

Infusum  Cinchonæ  (quinquina  on  poudre  6,  acide  sulfurique  aromatique  1.  eau  q.  s.  p.  f. 
100).  Dose  : 30  ii  60  grammes. 


Fig.  200.  — Ecorce  du  Cinchona  officinalis. 


U.  S.  P.  Cinchona  Flaua.  Quinquina  jaune  (écorce  de  Calisaya). — 
C’est  l’écorce  du  tronc  du  Cinchona  Calisaya,  cueillie  en  Bolivie  et  au 


Fig.  201.  — Ecorce  du  Chinchona  Calisaya. 


Pérou  méridional.  Elle  doit  renfermer,  au  minimum,  2 p.  100  de 
quinine. 

Caractères.  — Fragments  plats  ou  roulés.  Les  fragments  plats  se 
reconnaissent  à leur  couleur  jaune-fauve,  et  aux  dépressions  allongées 
en  forme  de  cannelures,  imprimées  â leur  surface  externe  par  la  gouge 
qui  a servi  à enlever  l’épiderme.  Leur  cassure  transversale  est  brève, 
fibreuse,  et  elle  montre  de  nombreuses  fibres  rigides  et  luisantes. 
La  poudre  est  d’un  jaune-brunâtre,  quelque  peu  aromatique,  d’une 
amertume  qui  persiste. 
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U.  S.  P. 

Extractum  Cinchonœ.  . . 

» « tluidum 

Tinctura  Cinchonœ  . . . 


PRÉPARATIONS. 


Dose. 

50  centigr.  à 1 gramme. 
30  à 60  goûtes. 

4 à 8 grammes. 


Cinchonœ  Rubrœ  Cortex,  B.  P.;  Cinchona  Rubra,  U.  S.  P.  Écorce 
de  quinquina  rouge.  Quinquina  rouge.  — Écorce  sèche  du  tronc  et 
des  branches  du  Cinchona  succirubra  cultivé. 


Fig.  202.  — Quinquina  rouge. 


Caractères.  — Écorces  roulées  ou  incurvées,  revêtues  de  leur  épi- 
derme; leur  surface  externe  est  brune  ou  brun-rougeâtre,  rugueuse, 
ridée  ou  verruqueuse;  leur  surface  interne  est  plus  rouge,  leur  surface 
de  cassure  a une  couleur  se  rapprochant  du  rouge  brique,  leur  cas- 
sure transversale  est  finement  fibreuse.  La  poudre  est  d’une  teinte 
rouge  foncée,  d’une  saveur  amère  et  astringente. 


Le  quinquina  rouge  doit  fournir  de  5 à 6 p.  100  d’alcaloïdes,  dont 
au  moins  la  moitié  de  quinine  et  de  cinchonidine. 


PRÉPARATIONS. 


B.  P. 

Décoction  Cinchonœ  .... 
Extraction  Cinchonœ  Liquidant 
Infusion  Cinchonœ  Acidum  . 
Mistura  Ferri  Aromatica  . . 

Tinctura  Cinchonœ  .... 


» » Composita 


Concentration. 

2 gr.  sur  30  gr. 
environ  30  gr.  pour  30  gr. 

1 gr.  50  centigr.  sur  30  gr. 
30  gr.  pour  450  gr.  environ 
5 gr.  pour  30  gr.  environ. 
60  gr.  par  demi-litre. 


U.  S.  P.  Dose. 

Tinctura  Cinchonœ  Composita 4 à!5gr. 


D.  P.  Tinctura  Cinchonœ  Composita . Teinture  de  quinquina  composée.  — Quinquina 
rouge,  60  gr.;  écorces  d'oranges  amères,  30  gr.;  serpentaire,  15  gr.;  safran,  3 gr,  50  centigr.; 
cochenilles,  2 gr.;  alcool  rectifié , un  demi-litre. 

U.  S.  P.  Tinctura  Cinchonœ  Composita.  Teinture  de  quinquina  composée.  — Quinquina 
rouge,  10;  écorce  d'orange  amère,  8;  serpentaire,  2;  glycérine,  10;  alcool  et  eau  (dans  la  pro- 
portion de  8 d'alcool  pour  1 d'eau)  q.  s.  pour  luire  100. 


Propriétés  et  Composition  de  F écorce  de  quinquina.  — Les  écorces  de 
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quinquina  renferment,  en  quantités  variables,  les  alcaloïdes  suivants  : 
cinchonine  (C29H22A20),  cinchonidine  (CI9H22Az20),  quinine  (C28H24AzsOa), 
quinamine  (C]8H24Az20),  conquinamine  (C|9A24Az202). 

La  richesse  en  alcaloïdes  varie  énormément  avec  chaque  espèce  de 
quinquina. 

Les  alcaloïdes  du  quinquina,  dissous  et  chauffés  en  présence  d’un 
excès  d’acide  minéral,  se  transforment  en  alcaloïdes  isomères  amor- 
phes. 

Les  écorces  de  quinquina  contiennent  en  outre  un  certain  nombre 
de  principes  acides  : 1°  L'acide  chinique  ou  quinique , soluble  dans 
l’eau  et  dans  l’alcool,  insoluble  dans  l’éther,  et  donnant  lieu,  par  oxy- 
dation, au  quinone  ou  chinone;  2°  l’acide  quino-tannique;  3°  l 'acide 
quinovique. 

Elles  renferment  encore  de  la  quinovine,  qui,  sous  l’influence  de 
l’acide  chlorhydrique,  se. subdivise  en  acide  quinovique  et  en  sucre 
incristallisable,  et  du  rouge  de  quinquina,  matière  colorante  qui  est 
surtout  abondamment  répandue  dans  le  quinquina  rouge. 


CARACTÈRES  DISTINCTIFS  DES  ALCALOÏDES  DU  QUINQUINA. 


SOLUTION. 

EAU  DE  CHLORE 
ET 

AMMONIAQUE 

LUMIÈRE 

POLARISÉE. 

SOLUBILITÉ 

DANS 

l’ether. 

SOLUBILITÉ  DANS 

l’ammoniaque 

EN  EXCÈS. 

Quinine. 

Fluorescente. 

Vert. 

Gauche. 

Soluble. 

Soluble. 

Quinidine. 

Fluorescente. 

Vert. 

Droite. 

Soluble. 

Peu  soluble. 

Cinchonine. 

Non. 

Non. 

Droite. 

Presqu'insoluble. 

Presqu'insoluble. 

Cinchonidine. 

Non. 

Non. 

Gauche. 

Peu  soluble. 

Presqu'insoluble. 

U.  S.  P.  Quinina.  Quinine.  — C20  H24  Az202,  3 H20  (cristallisée)  ; 378. 
Préparation.  — On  ajoute  la  solution  du  sulfate  de  quinine,  la 
quantité  d’ammoniaque  liquide  ou  de  soude  nécessaire  pour  préci- 
piter la  quinine,  mais  pas  davantage. 


PRÉPARATIONS. 

U.  S.  P.  Dose. 

Éerri  et  Quininæ  Citras 20  à 40  centigr. 

Liquor  Ferri  et  Quininæ  Citrutis 10  à 50  gouttes  . 

Syrupus  Éerri  Quininæ  et  Strychninæ  Phosphatum 4 il  8 grammes. 


Quininæ  Sulphas,  B.  et  U.  S.  P.  Sulfate  de  quinine. 

(G2oH24 Az202) 2 H2S04,  7H20  ; 872. 

Préparation. — On  traite  le  quinquina  par  l’alcool,  après  addition  de 
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chaux,  ou  bien  on  fait  réagir  un  alcali  sur  une  infusion  aqueuse  aci- 
dulée de  quinquina  ; après  quoi,  on  neutralise  l’alcaloïde, ainsi  obtenu 
par  extraction,  avec  de  l’acide  sulfurique  et  on  purifie  le  sel  obtenu. 

Caractères  et  Réactions.  — Aiguilles  très  fines,  soyeuses,  blanches, 
d’une  saveur  extrêmement  amère;  il  est  peu  soluble  dans  l’eau  (1  p. 
dans  700  ou  800  p.  d’eau  aux  températures  ordinaires),  mais  il  lui 
communique  une  teinte  bleuâtre  ou  un  aspect  fluorescent;  il  est  entiè- 
rement soluble  dans  l’eau  acidulée  d’acide  sulfurique.  Sa  solution 
donne,  avec  le  chlorure  de  baryum,  un  précipité  blanc,  insoluble  dans 
l’acide  nitrique.  Traité  d’abord  par  de  l’eau  de  chlore  et  ensuite  par 
l’ammoniaque,  le  sulfate  de  quinine  donne  lieu  à une  magnifique 
coloration  vert-émeraude  ; traité  par  l’ammoniaque  liquide,  il  fournit 
un  précipité  blanc  de  quinine,  soluble  dans  l’éther,  ainsi  que  dans  un 
excès  d’ammoniaque.  Dissous  dans  l’acide  sulfurique  pur,  il  lui  com- 
munique une  légère  teinte  jaunâtre  et  ne  subit  aucune  décomposition, 
lorsqu’on  chauffe  légèrement  la  solution. 

PRÉPARATIONS. 


B P.  Dose. 

Ferri  et  Quininœ  Citras 30  a 6 centigr. 

Tinctura  Quininœ  Ammoniata 2 à 8 grammes. 

Vinum  Qnininœ t5  à 30  grammes. 


U.  S.  P.  Quininœ  Risulphas.  Bisulfate  de  quinine.  Sulfate  acide  de 
Quinine.  C20  H24  Az202  II2  S04,  7 H20  ; 548. 

Caractères.  — 11  se  présente  en  cristaux  orthorhombiques  incolores, 
transparents,  ou  en  aiguilles  fines;  exposé  à l’air,  il  devient  opaque  et 
efflorescent,  il  est  inodore,  très  amer,  de  réaction  acide.  Il  est  beau- 
coup plus  soluble  que  le  sulfate  neutre,  dont  il  possède  les  réactions. 
Il  se  dissout,  en  donnant  au  liquide  une  vive  fluorescence  bleue,  dans 
10  parties  d’eau,  tandis  que  le  sulfate  neutre  en  exige  740  pour  se  dis- 
soudre à 15°  Ç. 

IJ.  S.  P.  Quininœ  Hydrobromas.  Bromhydrate  de  Quinine.  — C20 
H2„  Az202  H Br,  2 H20;  440,  8. 

Caractères.  — Aiguilles  soyeuses,  incolores,  inodores,  d’une  saveur 
très  amère,  de  réaction  neutre  ou  faiblement  alcaline,  solubles  à 15°  C., 
dans  16  parties  d’eau  environ.  Cette  solution  donne  les  réactions  de 
la  quinine;  traitée  par  le  nitrate  d’argent,  elle  donne  un  précipité 
blanc,  insoluble  dans  l’acide  nitrique  dilué,  ainsi  que  dans  une  solu- 
tion de  carbonate  d’ammoniaque. 
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Action.  — - Ce  sel  se  prèle  fort  bien  aux  injections  hypodermiques. 
Il  paraît  produire  moins  de  troubles  cérébraux  que  les  autres  sels  de 
quinine. 

Quininœ  liydrochloras , B.  et  U.  S.  P.  Chlorhydrate  de  Quinine.  — 
C20  H24  Az,02  HCl,  2 H20  ; 396,  4. 

Caractères.  — Cristaux  un  peu  plus  grands  que  ceux  du  sulfate.  Il 
donne  la  réaction  de  la  quinine.  Traité  parle  nitrate  d’argent  en  solu- 
tion, il  donne  un  précipité  blanc,  insoluble  dans  l’acide  nitrique,  mais 
soluble  dans  l’ammoniaque. 

PREPARATION. 

B.  P. 

Tinctura  Quininœ  (6  centigr.  dans  4 gr.  d’eau). 

U.  S.  P.  Quininœ  Valerianas.  Valérianate  de  Quinine.  — C20  II24 
Az202C5  H10ü2,  HaO;  444. 

Caractères.  — Cristaux  blancs,  nacrés,  d’une  faible  odeur  d’acide 
valérianique,  d’une  saveur  amère,  de  réaction  neutre.  Acidulée  d’acide 
sulfurique,  la  solution  de  ce  sel  répand  une  forte  odeur  de  valériane; 
elle  donne  aussi  les  réactions  de  la  quinine. 

Usages.  — Il  est  employé  comme  tonique  dans  l’hystérie  et  l’irrita- 
bilité nerveuse.  Il  paraît  surtout  utile  dans  certaines  affections  ner- 
veuses, de  forme  intermittente  ou  spasmodique. 

PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Tinctura  Quininœ 5 centigr.  pour  3 gr.  d'eau. 

U.  S.  P.  Quinidinœ  Sulphas.  Sulfate  de  Quinidine.  — (C20H24  Az202), 
H2S04,  2 H20  ; 78.  — On  le  retire  surtout  du  Cinchona  Pitayensis. 

Caractères.  — Aiguilles  blanches,  soyeuses,  inodores,  très  amères, 
de  réaction  neutre  ou  faiblement  alcaline,  solubles  dans  100  p.  d’eau, 
à 15°  C. 

U.  S.  P.  Cinchonina.  Cinchonine.  — C20H24Az2O2;  308. 

Caractères.  — Aiguilles  ou  prismes  blancs,  lustrés,  inodores,  insi- 
pides au  premier  instant,  puis  d’un  goût  amer,  de  réaction  alcaline, 
presqu’insolubles  dans  l’eau  froide  ou  chaude,  très  solubles  dans  les 
acides  dilués. 

Cinchonine e.  Sulphas , B.  et  U.  S.  P.  Sulfate  de  Cinchonine.  — 
(C20H24Az2O2  H*  S04)2  HO;  730. 
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Préparation.—  On  le  retire  des  eaux-mères  qui  ont  servi  à la  prépa- 
tion  du  sulfate  de  quinine,  de  cinchonidine  et  de  quinidine  : on  pré- 
cipite d’abord  la  cinchonine  â l’aide  de  soude  caustique,  on  la  lave 
avec  de  l’alcool  pour  la  dépouiller  de  tout  autre  alcaloïde  et  on  la  dis- 
sout dans  l’acide  sulfurique;  on  purifie  le  sel  ainsi  obtenu  avec  du 
charbon  animal  et  on  le  fait  cristalliser. 

Caractères  et  Réactions.  — Ci  istaux  prismatiques  courts,  durs,  inco- 
lores, vitreux,  lustrés,  solubles  dans  l’eau  et  le  chloroforme,  pres- 
qu’insolubles  dans  l’éther  et  dans  l’ammoniaque  liquide,  très  solu- 
bles dans  l’alcool  rectifié  et  dans  les  acides  dilués.  Leur  solution 
aqueuse  possède  un  goût  amer,  leur  solution  acide  n’est  pas  fluores- 
cente. 

Cinchonidinœ  Sulphas,  B,  et  U.  S.  P.  Sulfate  de  Cinchonidine.  — 
C20  H24  Az202  H2S04,  3 H20  ; 768. 

Préparation.  — On  concentre  les  eaux-mères  qui  ont  servi  à la  pré- 
paration du  sulfate  de  quinine,  on  purifie  le  sulfate  de  cinchonidine 
en  le  faisant  cristalliser  de  sa  solution  alcoolique  et  puis  de  sa  solution 
aqueuse  chaude. 

Caractères.  — Cristaux  aciculaires,  soyeux,  solubles  dans  l’eau,  l’al- 
cool et  l’éther,  presqu’insolubles  dans  le  chloroforme  et  dans  l’ammo- 
niaque liquide,  très  solubles  dans  les  acides  dilués.  Leur  solution 
aqueuse  est  d’un  goût  amer.de  réaction  neutre  ou  faiblement  alcaline, 
elle  fait  déviera  gauche  la  lumière  polarisée;  acidifiée,  elle  n’est  pas 
sensiblement  fluorescente. 

U.  S.  P.  Chinoidinum . Chinoidine  ou  Quinoidine.  — C’est  un  mé- 
lange d’alcaloïdes,  amorphes  pour  la  plupart,  obtenu  comme  produit 
accessoire,  lors  de  la  préparation  des  alcaloïdes  crislallisables  du 
quinquina. 

Caractères.  — C’est  un  corps  solide,  brun-noir,  dont  la  surface  de 
cassure,  à froid,  présente  un  aspect  résineux  et  qui,  chauflé,  se  trans- 
forme en  une  masse  pâteuse.  Il  est  inodore,  amer,  de  réaction  alca- 
line, presqu’insoluble  dans  l’eau,  abondamment  soluble  dans  l’alcool, 
le  chloroforme  et  les  acides  dilués. 

Usapes.  — C’est  un  produit  dont  la  composition  chimique  est  fort 
variable,  et  qui,  à raison  de  son  bon  marché,  est  employé  parfois  à la 
place  du  sulfate  de  quinine. 
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Doses. 

des  alcaloïdes  du  quinquina  et  de  leurs  sels. 

Quinine 5 à 15  centigr.  comme  tonique  ; une  dose  delO  à 30  centigr- 

répétée  de  2 en  â ou  de  4 en  4 heures  comme  antipyrétique. 
Dose  forte  : 1 gr.  à 1 gr.  50  centigr. 

Sulfate  de  quinine  ....  mêmes  doses 

Sulfate  acide  de  quinine  ..  . doses  un  peu  plu  s fortes. 

Bromhydrate  de  quinine  . . mêmes  doses  que  la  quinine 

Chlorhydrate  de  quinine.  . mêmes  doses. 

Valérianate  de  quinine  . . . 5 à 15  centigr. 

Sulfate  de  quinidine  . . . . mêmes  doser  que  la  quinine. 

Quinoïdine dores  un  peu  plus  fortes. 

Sulfate  de  cinchonidine.  . . 10  centigr.  à 1 gr, 

Cinchonine doses  de  moitié  plus  fortes  que  la  quinine. 

Sulfate  de  cinchonine  ...»  » » » 


ACTION  PHYSIOLOGIQUE. 

Action  générale.  — Quant  on  mêle  une  solution  de  quinine  à de 
Y albumine,  on  la  voit  perdre  sa  fluorescence  ; il  semble  qu’elle  se  com- 
bine à l’albumine,  car  celle-ci  devient  moins  soluble  et  plus  coagulable. 

La  quinine  ralentit  les  mouvements  protoplasmatiques  et  amæboïdes, 
elle  détruit  les  organismes  inférieurs,  animaux  et  végétaux;  seules  les 
amibes  d’eau  salée  semblent  résister  longtemps  à la  quinine. 

La  quinine  diminue  les  oxydations  ; elle  prévient  la  formation  de  la 
couleur  bleue  que  l’on  observe  en  ajoutant  quelques  gouttes  de  sang 
à un  mélange  de  teinture  de  gaïac  et  d’éther  ozonifié.  On  note  le  même 
'effet,  bien  qu’il  soit  moins  évident,  lorsqu’au  lieu  d’ajouter  après  coup 
de  la  quinine  au  sang,  on  prend  du  sang  à un  animal  auquel  on  a 
injecté  de  la  quinine  au  préalable. 

La  quinine  ralentit  et,  à haute  dose,  arrête  les  fermentations,  surtout 
celles  qui  sont  sous  la  dépendance  de  ferments  organisés  (fermenta- 
tions alcoolique,  lactique  ou  butyrique),  mais  elle  n’empêche  pas  la 
transformation  de  l’amidon  en  sucre  par  la  ptyaline,  ni  la  décomposi- 
tion de  l’amvgdaline  par  l’émulsine  avec  mise  en  liberté  d’essence 
d’amandes  amères.  Elle  exerce  néanmoins  une  action  in hibitive  sur 
quelques  enzymes  : c’est  ainsi  qu’elle  entrave  l’action  de  la  pepsine 
sur  l’albumine. 

La  quinine  est  un  antiseptique  puissant  : une  solution  diluée  de 
quinine  prévient,  pour  un  certain  temps,  la  décomposition  de  la 
viande,  du  lait,  du  beurre  et  de  l’urine. 

Elle  est  absorbée  par  toutes  les  muqueuses.  Il  vaut  mieux  l’admi- 
nistrer en  solution  qu’en  poudre,  car,  dans  ce  dernier  cas,  on  trouve 
une  portion  de  la  poudre  dans  les  selles.  Elle  forme  avec  la  bile  un 
sel  peu  soluble,  sauf  dans  un  excès  de  bile  : de  là  l’indication  de  vider 
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les  voies  biliaires  par  l’administration  d’un  vomitif  ou  d’un  purgatif 
cholagogue,  avant  d’administrer  la  quinine. 

Action  spéciale.  — Sur  le  tube  digestif.  Administrée  par  la  bouche , 
en  solution  neutre  ou  faiblement  acide,  la  quinine  provoque  une  sen- 
sation d’amertume  persistante,  parce  que  l’alcalinité  de  la  salive 
précipite  l’alcaloïde;  mais  lorsqu’on  le  prend  avec  un  excès  d’acide  et 
une  faible  quantité  d’eau,  la  sensation  d’amertume  disparaît  aussitôt 
pour  faire  place  à un  goût  douceâtre.  La  sensation  d’amertume  produit 
une  salivation  réflexe,  par  l’intermédiaire  du  centre  bulbaire.  Injectée 
dans  le  conduit  excréteur  de  la  glande  sous-maxillaire,  la  quinine 
prévient  la  sécrétion  de  la  salive  aqueuse,  soit  en  paralysant  les  termi- 
naisons de  la  corde  du  tympan,  soit  en  agissant  directement  sur  les 
cellules  de  la  glande.  La  salive  épaisse  et  visqueuse  continue  à couler, 
carie  grand  sympathique  n’est  paralysé  par  la  quinine  qu’à  des  doses 
très  élevées.  Les  nerfs  vaso-dilatateurs  ne  sont  pas  paralysés  non  plus, 
car,  en  les  stimulant,  on  voit  les  vaisseaux  se  dilater,  les  espaces  lym- 
phatiques se  gorger  de  liquide  et  la  glande  s’œdématier,  mais  on  n’ob- 
serve pas  de  sécrétions. 

Ingérée  dans  l 'estomac,  à petite  dose,  la  quinine  active  l’appétit, 
surtout  dans  la  dyspepsie  atonique;  lorsque  l’estomac  est  irritable,  la 
quinine  produit  de  l’anorexie,  parfois  des  nausées  et  des  vomisse- 
ments. Lorsque  l’estomac  est  congestionné,  la  quinine  augmente  les' 
sécrétions  muqueuses.  À haute  dose,  la  quinine  diminue  l’appétit 
et  provoque  parfois  des  nausées  et  des  vomissements.  L’addition  d’un 
peu  d’acide  bromhydrique  prévient  parfois  ces  accidents. 

On  ne  connaît  pas  encore  l’influence  exercée  par  la  quinine  sur  les 
sécrétions  et  sur  les  mouvements  péristaltiques  de  l’intestin.  On  sait 
seulement  qu’elle  n’active  pas  la  sécrétion  biliaire. 

Après  son  absorption  et  son  passage  dans  le  sang,  la  quinine  pro- 
voque la  contraction  delà  rate;  à haute  dose  elle  affaiblit  le  pouvoir 
contractile  et  les  mouvements  amœboïdes  des  corpuscules  blancs.  Elle 
arrête  la  diapédèse  des  corpuscules  blancs.  Le  volume  des  corpu- 
scules rouges  est  augmenté,  mais  il  semble,  à en  juger  par  la  réaction 
avec  la  teinture  de  guaïac,  qu’ils  abandonnent  plus  difficilement  leur 
oxygène. 

Sur  la  circulation.  — A dose  faible  ou  modérée,  la  quinine  stimule  la 
circulation,  sans  que  l’on  sache  bien  comment.  A haute  dose,  elle 
abaisse  la  pression  sanguine,  surtout  en  affaiblissant  l’énergie  des 
contractions  cardiaques,  mais  en  partie  également  en  paralysant  le 
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centre  vaso-moteur  et  en  déterminant  la  dilatation  des  vaisseaux. 
Cette  paralysie  n’est  produite  que  par  de  très  fortes  doses.  Elle  est 
mise  en  évidence  par  ce  fait  que  ni  l’irritation  des  nerfs  sensibles,  ni 
l’asphyxie  ne  déterminent  plus  de  contraction  vasculaire,  ni  d’élévation 
de  la  tension  du  sang.  L’affaiblissemeut  des  contractions  cardiaques 
résulte  de  l’action  exercée  par  la  quinine  sur  les  ganglions  moteurs  et 
sur  les  fibres  musculaires  du  myocarde  lui-même. 

Le  pneumogastrique  n’est  paralysé  par  la  quinine  qu’à  de  très  hautes 
doses.  Dans  l’empoisonnement  par  la  quinine,  la  mort  résulte  d’ordi- 
naire d’un  arrêt  de  la  respiration;  elle  ne  succède  à la  paralysie  du 
cœur,  que  lorsqu’on  injecte  directement  dans  le  sang  de  fortes  doses 
du  médicament;  l’animal  succombe  alors  aux  convulsions  qui  résul- 
tent de  la  stimulation  exercée  sur  les  centres  nerveux  par  l’état  veineux 
du  sang. 

Sur  la  respiration.  — De  petites  doses  de  quinine  n’ont  pas  d’ellet 
sur  la  respiration  ; des  doses  modérées  accélèrent  les  mouvements 
respiratoires;  les  hautes  doses  les  ralentissent  d’abord,  pour  les  arrêter 
ensuite,  par  paralysie  du  centre  respiratoire.  Il  y a diminution  de  la 
quantité  d’oxygène  inhalé  et  de  la  quantité  d’acide  carbonique  exhalé 
par  les  poumons.  Cet  effet  est  dû  à l’action  exercée  par  le  médicament 
sur  les  échanges  organiques  et  sur  les  globules  rouges. 

Sur  les  échanges  organiques.  — A dose  moyenne,  la  quinine  ralentit 
le  mouvement  de  dénutrition  et  diminue  la  quantité  d’azote  et  de 
sulfates  dans  les  urines.  Dans  les  maladies  fébriles,  surtout  celles 
qui  sont  d’origine  septique,  la  quinine  abaisse  la  température.  Elle 
abaisse  aussi  la  température  chez  les  animaux  auxquels  on  sectionne 
la  moelle  épinière  et  que  l’on  enveloppe  d’ouate,  ce  qui  démontre  bien 
que  l’abaissement  thermique  est  dû  à un  ralentissement  des  échanges 
organiques  et  des  phénomènes  d’oxydation.  Administrée  dans  les 
maladies  fébriles,  la  quinine  augmente  la  quantité  d’azote  éliminée 
avec  les  urines. 

Sur  le  système  nerveux.  — A faible  dose,  la  quinine  est  un  tonique 
pour  le  système  nerveux  chez  l’homme.  A haute  dose,  elle  détermine 
une  série  de  symptômes  auxquels  on  a donné  le  nom  de  quinisme,  ou 
cinchonisme  : sensation  de  tension  au  niveau  du  front,  bourdonne- 
ments d’oreilles,  surdité,  diminution  du  pouvoir  visuel  et  de  la  sen- 
sibilité tactile.  On  peut  d’ordinaire  calmer  ces  effets  désagréables 
en  ajoutant  trente  gouttes  d’acide  bromhydrique  à chaque  dose  de 
quinine.  L’ergot  semble  également  prévenir  ou  enrayer  ces  symptômes. 

133 


MATIÈRE  MÉDICALE  VÉGÈTALË. 


4054 

A dose  plus  massive,  l’ouïe  et  la  vue  s’affaiblissent  encore  plus  et 
l’on  observe  parfois  une  surdité  complète;  le  malade  accuse  de  L’étour- 
dissement, de  la  céphalalgie,  la  démarche  est  chancelante,  il  y a de  la 
faiblesse  musculaire  et  circulatoire. 

A dose  toxique,  on  observe  du  délire  et  la  mort  peut  arriver,  précédée 
parfois  de  convulsions. 

De  petites  doses  de  quinine  stimulent  et  de  hautes  doses  affaiblissent 
les  fonctions  cérébrales  et  rendent  plus  difficile  le  travail  de  la  pensée; 
mais  on  observe  parfois  en  même  temps  une  excitation  des  centres 
moteurs,  pouvant  se  traduire  par  des  accès  épileptiformes. 

Moelle  épinière.  — L’excitabilité  réflexe  est  amoindrie,  surtout  chez 
la  grenouille.  Immédiatement  après  avoir  injecté  de  la  quinine  dans  le 
sac  lymphatique  de  la  grenouille,  on  note  une  diminution  considérable 
des  mouvements  réflexes.  Chaperon  attribue  ce  phénomène  à une 
stimulation  des  centres  de  Setschenow.  Il  est  probable  que  cette 
diminution  est  plutôt  due  à l’irritation  locale  produite  par  l’injection. 
A une  période  plus  avancée  de  l’intoxication,  on  observe  encore  cette 
dépression  du  pouvoir  réflexe  : elle  paraît  due,  cette  fois-ci,  à la  para- 
lysie graduelle  de  la  moelle  épinière,  résultant  de  la  paralysie  du  cœur 
et  de  l’affaiblissement  consécutif  de  la  circulation.  Les  nerfs  sensibles 
et  les  nerfs  moteurs  ne  sont  affectés  que  lorsqu’on  administre  le  médi- 
cament en  applications  locales.  Les  muscles  conservent  leur  irritabilité 
jusqu’à  la  mort,  mais  leur  aptitude  au  travail  et  leur  irritabilité  sont 
amoindries.  La  courbe  musculaire  est  quelque  peu  allongée. 

Pendant  son  élimination,  la  quinine  stimule  les  voies  génito-urinaires 
et  détermine  parfois  de  l’irritation  du  côté  de  la  vessie  et  de  l’urèthre. 
Elle  semble  pouvoir  déterminer  des  contractions  de  Y utérus,  et  ne 
doit  être  administrée  qu’avec  réserve  pendant  la  grossesse. 

Usages.  — La  quinine  est  employée  comme  antiseptique  local.  On  y 
a recours,  sous  forme  de  lotions,  dans  la  conjonctivite;  dans  la  con- 
jonctivite diphtéritique,  elle  détruit  les  propriétés  virulentes  des  sécré- 
tions oculaires  et  elle  prévient  l’inoculation  directe  de  la  maladie  d’un 
œil  à l’autre. 

La  fièvre  de  foin,  qui  est  produite  probablement  par  le  pollen  des 
herbes,  est  d’ordinaire  calmée  par  des  lolions  nasales,  pratiquées  avec 
une  solution  aqueuse  saturée  de  sulfate  de  quinine  (3  centigr.  pour 
30  gr.  d’eau).  D’autres  fois,  ces  lotions  restent  sans  effet. 

Les  gargarismes  au  sulfate  de  quinine  sont  souvent  utiles  dans 
l’angine  simple. 
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La  coqueluche  est  souvent  calmée  par  la  quinine.  On  peut  l’admi- 
nistrer alors  en  inhalations. 

Après  avoir  évacué  la  plèvre,  dans  le  cas  d’empyème  ou  d’épanche- 
ment pleurétique,  il  peut  être  bon  d’injecter  une  solution  de  quinine 
dans  la  cavité  pleurale. 

La  quinine,  employée  comme  tonique,  est  utile  dans  la  débilité  géné- 
rale; elle  augmente  l’appétit  et  ranime  les  forces  musculaires;  on  peut 
alors  l’associer  avec  avantage  aux  préparations  ferrugineuses. 

Elle  est  d’une  très  grande  efficacité,  comme  antipériodique,  dans  la 
fièvre  intermittente  et  dans  toutes  les  affections  rémittentes  d’origine 
tellurique.  On  l’administre  alors  à la  dose  de  20  à 30  centigr.,  répétée 
trois  fois  dans  la  journée,  ou  à la  dose  massive  de  60  à 70  centigr. 
immédiatement  avant  le  début  de  l’accès;  à cette  dose,  elle  coupe  sou- 
vent les  accès  de  moyenne  intensité.  Mais  il  convient  d’administrer  au 
préalable  un  vomitif  ou  un  purgatif  cholagogue.  Dans  la  cachexie 
malarique,  sans  accès  bien  distincts,  elle  est  beaucoup  moins  utile. 

Dans  la  névralgie  intestinale,  d’origine  paludéenne,  il  convient 
d’administrer  30  centigr.  en  une  fois  et  de  répéter  la  dose  après  un 
quart  d’heure,  si  le  mal  persiste.  La  quinine  guérit  aussi  certaines 
formes  de  névralgie,  qui  ne  sont  pas  dues  à la  malaria  et  qui  n’ont  pas 
même  de  caractère  intermittent.  Elle  est  surtout  utile  dans  la  névralgie 
sus-orbitaire. 

La  céphalalgie  intermittente  est  souvent  calmée  par  une  dose  de 
30  centigr.  de  quinine,  surtout  lorsqu’on  l’associe  au  calomel,  à la 
poudre  grise  ou  au  podophyllin  pour  évacuer  la  bile. 

A haute  dose  (30  centigr.  à 1 gr.  25  centigr.),  la  quinine  est 
employée  comme  antipyrétique  dans  la  fièvre  typhoïde  et  autres  affec- 
tions fébriles.  On  donne  alors,  une  fois  par  jour,  une  forte  dose  de 
quinine,  ou  on  donne,  en  une  heure  de  temps,  de  cinq  à six  heures  du 
soir,  deux  prises  de  30  centigr. 

Dans  le  cas  de  vers  intestinaux,  la  quinine  empêche  le  mucus  de 
s’accumuler  et  les  vers  de  s’y  loger. 

La  quinine  est  d’une  efficacité  incontestable,  comme  prophylactique 
des  affections  intermittentes. 

La  teinture  de  Warburg,  qui  renferme  de  la  quinine  et  un  certain 
nombre  de  substances  aromatiques,  est  très  employée  contre  le  collap- 
sus,  quelle  qu’en  soit  l’origine. 

Les  autres  alcaloïdes  du  quinquina  ont  une  action  analogue  à celle 
de  la  quinine. 
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Il  arrive  que  les  ouvriers,  qui  travaillent  l’écorce  de  quinquina,  sont 
atteints  d’une  vive  irritation  cutanée.  Celle-ci  paraît  due  à l’action 
mécanique  produite  par  de  petits  fragments  de  l’écorce. 

ii.  Sous-ordre.  — IXORÉES. 

COFFEACÉES. 

Ipécacuanha.  Ipéca.  — On  emploie  en  médecine  la  racine  sèche  de 
Cephaëlis  Ipécacuanha  (Brésil). 


Fig.  203.  — Racine  d’ipéca. 


Caractères.  — Elle  a à peu  près  la  grosseur  d’une  plume  d’oie;  elle 
est  contournée  et  irrégulièrement  annelée,  d’une  couleur  brune  à 
nuances  diverses;  elle  est  formée  de  deux  parties  : d’une  écorce  cas- 
sante, qui  renferme  les  principes  actifs  et  d’un  cœur  ligneux,  flexible, 
blanc-jaunâtre.  Ce  méditullium  fibreux  et  l’aspect  annelé  de  la  partie 
corticale  font  que  la  racine  ressemble  à une  série  de  baies  brunes, 
enfilées  sur  un  fil  blanc. 

Composition.  — La  partie  centrale  de  la  racine  est  inerte.  L’écorce 
contient  un  alcaloïde,  l 'émétine,  et  un  acide,  l'acide  ipécacuanique,  qui 
est  un  glucoside,  combiné  à l’acide  tannique. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Pilula  Conii  composita 30  à 50  centigr. 

Pilula  Ipécacuanhœ  cum  Scilla « » » » 

Pulvis  Ipécacuanhœ  compositus » » 75  » 

Trochisci  Ipécacuanhœ.  ...  là  3 

Trochisci  Morphinœ  et  Ipécacuanhœ 1 à 6 

Vinum  Ipécacuanhœ  (comme  vomitif) 10  à 30 

» » (comme  expectorant) 5 à 8 gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Ipécacuanhæ  fluidum  (comme  expectorant).  . 5 gouttes. 

» » » (comme  emétique)  . . 25  » 

Tinctura  Ipécacuanhæ  et  opii 4 à 15  gouttes. 

Pulvis  Ipécacuanhæ  et  opii 30  à 75  centigr. 

Trochisci  Ipécacuanhæ 1 à 4. 

Trochisci  Morphinæ  et  Ipécacuanhæ. 

Syrupus  Ipécacuanhæ  (comme  expectorant) 2 à 30  gouttes. 

» » (comme  vomitif) 15  à 30  gr. 

Vinum  Ipécacuanhæ  (comme  expectorant) 3 à 5 gouttes. 

» » (comme  anti-émétique) 1/2  goutte. 


Pulvis  Ipécacuanhœ  compositus.  Pulvis  Ipécacuanhœ  et  opii.  Poudre  de  Power . — 
Ipécacuanha,  1;  opium,  1;  sulfate  de  potasse,  8,  B.  P.;  Ipéca,  10;  opium  en  poudre,  10;  sucre 
de  lait,  80,  U.  S.  P. 

B.  P.  Pilula  Ipécacuanhœ  cum  Scilla.  — Poudre  composée  d'ipéca,  3:  scille,  1;  ammo- 
niaque, 1;  mélasse,  q.  s. 
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Action  physiologique.  — De  faibles  doses  d’émétine  produisent,  chez 
la  grenouille,  de  l’irrégularité  du  cœur,  qui  finit  par  s’arrêter  en  dias- 
tole; l’irritabilité  du  muscle  cardiaque  est  complètement  perdue. 
A haute  dose,  l’émétine  paralyse  le  système  nerveux  central  et  diminue 
le  pouvoir  contractile  des  muscles. 

En  application  topique  sur  la  peau  et  les  muqueuses,  l’émétine  dé- 
termine de  l’irritation,  allant  jusqu’à  la  production  de  pustules.  Chez 
certaines  personnes  elle  jouit  d’une  action  irritante  spéciale  sur  le 
tractus  respiratoire,  en  ce  sens  que  des  quantités  presqu’infinitési- 
males  de  la  poudre  provoquent  un  violent  catarrhe  nasal,  et  parfois 
même  des  accès  d’asthme.  Administrée  par  les  voies  digestives,  l’émé- 
tine irrite  l’estomac  et  provoque  de  suite  des  vomissements.  Cette 
action  est  due  en  partie  à l’irritation  exercée  par  le  médicament  sur 
les  terminaisons  du  nerf  vague  dans  l’estomac;  d’autre  part  l’émétine, 
une  fois  absorbée  dans  le  sang,  exerce  une  action  irritante  sur  le 
centre  des  vomissements,  dans  la  moelle  allongée. 

L’émétine,  soit  administrée  par  les  voies  digestives,  soit  injectée 
sous  la  peau,  détermine  chez  le  chien  des  selles  diarrhéiques,  parfois 
sanguinolentes. 

La  muqueuse  intestinale  est  gonflée,  rouge,  et  ecchymosëe  comme 
dans  l’empoisonnement  par  l’arsenic,  l’antimoine,  le  platine,  le  fer  ou 
la  sepsine. 

Injectée  dans  la  peau  ou  dans  les  veines,  l’émétine  détermine  la 
mort  par  paralysie  du  cœur.  Cette  action  paralysante  s’exerce  sur  les 
vaisseaux  d’abord,  et  sur  le  cœur  ensuite,  de  sorte  que  la  pression  san- 
guine descend  presqu’à  zéro,  bien  que  les  pulsations  cardiaques  restent 
énergiques  et  produisent  de  fortes  ondulations  sur  le  tracé  graphique 
de  la  pression  sanguine. 

Les  poumons  sont  souvent  congestionnés,  œdémateux , hépatisés, 
surtout  chez  le  lapin. 

A dose  thérapeutique,  l’alcaloïde  de  l’ipéca  augmente  souvent  dans' 
une  large  mesure  les  sécrétions  des  muqueuses  ; aussi  l’a-t-on  em- 
ployé pour  activer  l’expectoration  et  la  rendre  plus  fluide,  dans  le  cas 
de  bronchite. 

L’émétine  est  faiblement  diaphorétique,  indépendamment  de  l’effet 
produit  par  ses  qualités  nauséeuses. 

Applications  thérapeutiques.  — L’ipéca  est  employé,  comme  émé- 
tique, dans  les  cas  d’empoisonnement  ou  de  surcharge  de  l’estomac; 
il  est  également  usité,  à titre  de  vomitif,  pour  dégager  la  trachée  et  le 
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larynx  dans  les  cas  de  croup  et  de  diphtérie  (une  cuiller  à café  de  vin 
d’ipéca,  de  quart  d’heure  en  quart  d’heure,  chez  un  enfant,  jusqu’à 
effet),  et  pour  vider  les  tuyaux  bronchiques,  bouchés  par  les  sécré- 
tions, dans  le  cas  de  bronchite  chronique. 

Dans  la  jaunisse,  résultant  du  catarrhe  des  conduits  biliaires,  l’ipéca 
est  utile  en  fluidifiant  les  mucosités;  il  en  est  de  même  de  la  jaunisse 
qui  est  due  à la  présence  de  petits  calculs. 

On  donne  la  poudre  de  Dower,  comme  diaphonique,  dans  les  cas 
de  suppression  brusque  de  la  menstruation,  de  rhumatisme  aigu  ou 
musculaire,  de  catarrhes  divers,  etc.  A faible  dose,  l’ipéca  peut  être 
utile  pour  arrêter  les  vomissements  dépendant  de  causes  diverses,  par 
exemple,  ceux  de  la  grossesse. 

Comme  expectorant , l’ipéca  rend  de  précieux  services,  lorsque 
les  sécrétions  bronchiques  sont  faibles,  tenaces  et  très  adhérentes. 
Ringer  vante  le  spray  de  vin  d’ipéca  dans  les  bronchites  d’hiver  et 
l’asthme  bronchique. 

L’ipéca  est  un  excellent  médicament  anti-dysentérique,  surtout  dans 
la  dysentérie  aiguë  des  tropiques;  on  l’administre  à haute  dose,  et  à 
jeûn,  et  on  donnera,  une  demi-heure  avant,  une  dose  de  laudanum, 
à l’effet  de  calmer  l’estomac  et  de  prévenir  les  vomissements.  Le  malade 
ne  prendra  pas  d’eau  et  sera  couché  dans  la  position  horizontale,  la 
tête  très  abaissée. 

Précautions  à employer. — Il  convient  de  ne  pas  donner  l’ipéca  à de 
trop  fortes  doses,  aux  femmes  enceintes  et  aux  individus  âgés,  atteints 
d’artério-sclérose.  Pour  empêcher  que  le  vin  d’ipéca  ne  perde  ses 
propriétés,  on  fera  bien  de  le  conserver  dans  de  petites  bouteilles 
scellées. 

Caffea.  Café.  — On  emploie  les  graines  du  Caffea  arabica. 

Composition.  — Le  café  vert  renferme  de  la  caféine  et  de  l 'acide  café- 
tannique.  Par  la  torréfaction,  une  partie  de  la  caféine  se  volatilise  et  il 
se  développe  une  substance  empyreumatique,  la  cafeone. 

Action.  — L’action  du  café  diffère,  à certains  égards,  de  celle  de  la 
caféine  : la  caféone  active  la  péristaltique  intestinale  et  détermine  des 
contractions  tétaniques  du  canal  intestinal,  tandis  que  la  caféine 
n’exerce  aucune  action  sur  les  mouvements  de  l’intestin;  la  caféone 
accélère  le  pouls,  dilate  les  vaisseaux,  abaisse  la  pression  sanguine 
et  produit  une  sensation  de  chaleur  à la  surface  du  corps.  Chez 
certains  individus,  le  café  détermine  une  sensation  de  poids  dans  l’ab- 
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domen,  et  une  tendance  aux  hémorrhoides.  Cet  effet  résulte  probable- 
ment de  l’action  combinée  de  la  caféine  et  de  la  caféone,  car  le  thé  ne 
le  produit  pas,  ou  tout  au  moins  il  ne  le  produit  que  dans  une  plus 
faible  mesure. 

Usages. — Le  café  réussit  fort  bien  dans  certains  cas  de  céphalalgie; 
on  l’emploie  aussi,  comme  remède  excitant,  contre  l’intoxication  par 
l’opium. 

B.  P.  Catechu.  Gambie.  Synonyme  : Catechu  Pallidum.  Cachou  pâle. 
— Le  Gambir  est  un  cachou  particulier,  que  l’on  retire  des  feuilles  et 
des  jeunes  bourgeons  de  l’Uncaria  Gambier. 

Propriétés.  — Cubes  d’un  pouce  de  côté,  tantôt  séparés,  tantôt  agglu- 
tinés en  blocs  de  dimensions  variables,  d’aspect  terreux,  de  couleur 
brune  â l’extérieur,  colorés  en  jaune  cannelle  ou  en  rouge  brique  à 
l’intérieur,  friables,  à cassure  terreuse,  de  saveur  amère  et  astringente 
avec  un  arrière-goût  sucré. 

Le  Cachou  de  la  pharmacopée  des  États-Unis  provient  du  bois  de 
l’Acacia  catéchu,  de  la  famille  des  légumineuses. 

Composition.  — Le  gambir  consiste  essentiellement  en  acide  catéchu- 
tannique  et  en  catéchine  ou  acide  catéchuique.  La  catéchine  présente, 
vis-à-vis  de  l’acide  catéchu-tannique,  les  mêmes  relations  que  l’acide 
gallique  à l’égard  de  l’acide  tannique.  Le  gambir  contient  en  outre 
une  matière  colorante  jaune,  la  quercitine. 

Falsification.  — Amidon.  La  décoction  de  gambir  ne  peut  pas,  à 
froid,  se  colorer  en  bleu  par  l’iode. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Infusion  Catechu  (Cachou.  10  gr.;  canelle,  2 gr.;  eau.  500  gr.)  . 30  à 45  gr. 
Pulvis  » compositus  (cachou  pâle,  120  gr.;  kino  et  rha- 
tania,  ana  60  gr.;  canelle  et  noix  muscade,  ana  30  gr.)  . . . 1 à 3 gr. 

Tinctura  Catechu . 4 à 8 gr. 

Trochisci  » 1 à 3 et  plus. 


Usages.  — On  emploie  le  cachou  pâle,  en  gargarismes,  contre 
certaines  variétés  d’angine.  Les  malades  atteints  de  pyrosis  peuvent 
parfois,  avec  avantage,  mâcher  le  gambir  avant  leur  repas  ; ce  médica- 
ment aurait  la  propriété  de  faire  disparaître  les  mucosités  qui  recou- 
vrent la  muqueuse  gastrique.  Le  gambir  est  employé,  comme  astrin- 
gent, contre  la  diarrhée. 
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VALÊRIANËES. 

B.  P.  Valerianœ  lihizoma ; U.  S.  P.  Valeriana. — Racine  de  valé- 
riane. Valériane.  — On  emploie  en  pharmacie  le  rhizome  et  h s 
radicelles  de  la  Valeriana  olficinalis,  recueillies  en  automne  sur  des 
plantes  indigènes,  sauvages  ou  cultivées. 


Fig.  204.  — Valériane. 

Propriétés.  — Rhizome  court,  d’un  jaune  pâle,  pourvu  d’un  grand 
nombre  de  radicelles  fibreuses,  longues  de  6 à 10  centim..  d’une  saveur 
amère,  d’une  odeur  pénétrante,  agréable  lorsque  la  plante  est  fraîche, 
fétide  lorsque  le  rhizome  a été  conservé  pendant  quelque  temps. 
La  distillation  aqueuse  de  la  valériane  donne  lieu  à une  huile  volatile 
et  à de  l’acide  valérianique. 

Composition.  — Elle  renferme  une  essence  et  de  V acide  valérianique. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

lnfusum  Valerianœ  (8  gr.  sur  500  gr.  d'eau) 30  à 60  gr. 

Tinctura  » (75  gr.  pour  500  gr,  d’alcool) 4 à 8 gr. 

» » Ammoniata  (75  gr.  pour  500  gr,  d'esprit 

ammoniacal  aromatique) 2 à 6 gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Abstractum  Valorianæ 1 à 3 gr. 

Extractum  » Fluidum 15  a 30  gouttes. 

Tinctura  » (20  : 100) 4 à 8 gr. 

» » Ammoniata  (20  pour  100  d'esprit  ammo- 
niacal aromatique) 4 à 8 gr. 

Oleum  Valerianæ quelques  gouttes. 

Quininæ  Valerianas 5 à 10  centigr. 


U.  S.  P.  Oleum  Valerianœ.  Essence  de  Valériane. 

Liquide  mobile,  jaunâtre  ou  verdâtre,  devenant  plus  foncé  en  cou- 
leur et  plus  épais,  par  l’exposition  à l’air,  d’une  forte  odeur  de  valé- 
riane, d’une  saveur  aromatique  et  camphrée,  de  réaction  légèrement 
acide,  d’une  densité  de  0,950.  Elle  est  très  soluble  dans  l’alcool. 

Action  et  usages.  — Les  propriétés  thérapeutiques  de  la  valériane 
sont  dues  plutôt  à l’huile  volatile  qu’à  l’acide  valérianique. 

A haute  dose,  l’essence  paralyse  le  cerveau  et  la  moelle  épinière  ; elle 
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calme  les  convulsions  de  la  strychnine;  elle  abaisse  la  pression  sanguine 
et  ralentit  1 e pouls.  On  l’emploie  comme  stimulant  et  antispasmodique, 
dans  l’hystérie,  surtoutcellequi  se  présente  chez  des  femmes  jeunes  et 
délicates. 

En  administrant  le  valérianate  de  zinc,  on  a cru  associer  l’action, 
tonique  sur  le  système  nerveux,  du  zinc,  et  les  propriétés  antispasmo- 
diques de  la  valériane  ; mais  comme  l’acide  valérianique  n’a  pas  d'ac- 
tion physiologique  bien  marquée,  il  est  préférable  de  donner  simulta- 
nément un  sel  de  zinc  et  la  valériane  ou  son  huile  essentielle.  Ces 
préparations  sont  utiles  dans  certains  cas  de  chorée,  surtout  lorsque 
la  maladie  survient  chez  des  personnes  hystériques;  pour  qu’elles 
soient  réellement  efficaces,  il  faut  en  augmenter  la  dose  jusqu’à  effet 
nauséeux.  On  les  emploie  également  dans  l’épilepsie  et  les  névralgies. 

Les  valérianates  de  fer  et  d’ammoniaque  se  donnent  à la  même 
dose  que  le  valérianate  de  zinc. 

COMPOSÉES. 

Pyrethri  Radix,  B.  P.;  Pyrethrum , U.  S.  P.  Racine  de  Pyrèthre.  — 
Racine  séchée  de  l’Anacyclus  pyrethrum.  — Levant. 

Propriétés.  — Fragments,  longs  et  épais  comme  le  petit  doigt, 
recouverts  d’une  épaisse  écorce  brune,  marquée  de  petites  taches 
noires,  luisantes.  La  surface  de  cassure  a un  aspect  résineux  et  pré- 
sente une  structure  radiée.  Mâchée,  la  racine  de  pyrèthre  détermine, 
dans  les  lèvres  et  la  langue,  une  sensation  de  picotement  et  de  cha- 
leur brûlante. 

Composition.  — Elle  renferme  une  résine,  dont  les  propriétés  sont 
encore  inconnues,  une  huile  volatile  et  du  sucre. 

PRÉPARATION. 

B.  et  U.  S.  P.  ' Dose. 

Tinctura  Pyrethri 10  à 20  gouttes. 

Action  et  usages.  — La  racine  de  pyrèthre  est  un  irritant  local  ; mise 
en  contact  avec  la  muqueuse  buccale,  elle  détermine  de  la  salivation. 
On  la  donne  à mâcher  dans  les  cas  de  sécheresse  de  la  bouche,  d’apho- 
nie et  de  paralysie  de  la  langue  ou  du  pharynx.  Elle  peut  encore  servir 
avantageusement,  comme  masticatoire,  dans  certaines  céphalalgies  et 
dans  les  névralgies  de  la  tète  ou  de  la  face.  Dans  les  mêmes  conditions, 
on  peut  avoir  recours  avec  succès  à des  gargarismes  de  teinture  de 
pyrèthre,  diluée  dans  de  l’eau.  Une  boulette  de  ouate,  humectée  de 
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teinture  de  pyrèthre,  et  introduite  dans  la  cavité  d’une  dent  cariée,  est 
utile  pour  calmer  les  douleurs  dentaires;  mais  la  teinture  de  la  phar- 
macopée n’est  pas  suffisamment  concentrée.  On  a préconisé  la  teinture 
de  pyrèthre,  à la  dose  de  10  à 20  gouttes,  répétée  quatre  fois  dans  la 
journée,  contre  la  boule  hystérique. 

U.  S.  P.  Absinthium.  Absinthe.  Herbe  aux  vers.  — On  emploie  en 
pharmacie  les  feuilles  et  les  sommités  fleuries  de  l’ Artemisia  absin- 
thium. Les  feuilles  sont  longues  de  5 centim.,  soyeuses,  pétiolées,  de 
forme  générale  triangulaire  arrondie,  bi  ou  tripennatifides,  à lobes 
lancéolés;  les  feuilles  supérieures  sont  simplement  pennatifides  ou 
même  tout  à fait  entières  et  alors  allongées  et  étroites.  Les  fleurs  sont 
disposées  en  capitules,  presque  globuleux,  â petites  fleurs  jaunâtres, 
tubuleuses,  sans  disque.  Odeur  aromatique,  saveur  amère  et  persis- 
tante. 

PRÉPARATION. 

Vinum  Aromaticum. 

Dose.  — De  la  poudre,  1 â 3 gr.  On  peut  fort  bien  l’administrer  en 
infusion  à la  dose  de  30  â 60  gr.  L’infusion  se  colore  en  bleu,  par 
l’addition  d’un  sel  de  fer. 

Action.  — Les  principes  actifs  de  l’absinthe  sont  : 1°  l’essence  d’ab- 
sinthe, l’absinlhine  ou  amer  d’absinthe.  C’est  à son  principe  amer  que 
l’absinthe  doit  de  stimuler  les  organes  digestifs.  L’essence  est  un  poi- 
son narcotique.  Chez  les  chiens  et  les  lapins,  elle  détermine  du  trem- 
blement, de  la  stupeur,  des  convulsions  épileptiformes,  avec,  évacuations 
involontaires,  de  la  respiration  stertoreuse.  Ces  accidents  peuvent  se 
terminer  par  la  mort.  On  observe  des  symptômes  analogues  chez 
l’homme. 

Usages.  — L’absinthe  est  un  amer  tonique,  auquel  on  peut  avoir 
recours  dans  les  cas  de  dyspepsie  atonique.  Elle  paraît  être  anthel- 
minlique. 

U.  S.  P.  Tanacetum.  Tanaisie.  — On  emploie  en  médecine  les 
feuilles  et  les  sommités  fleuries  du  Tanacetum  vulgare. 

Caractères.  — Feuilles  longues  de  15  centim.,  bipennatifnles , à 
lobes  oblongs,  obtus,  dentelés  ou  incisés;  el'es  sont  lisses,  d’une 
couleur  vert  sombre;  les  capitules  sont  disposés  en  corymbes,  à invo- 
lucre  imbriqué,  à réceptacle  nu,  convexe;  les  fleurs  sont  petites, 
nombreuses,  jaunes,  tubulées.  .La  tanaisie  a une  odeur  forte,  aroma- 
tique, une  saveur  amère  et  piquante. 
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Composition. — La  tanaisie  renferme  une  essence  très  irritante. 

Usages.  — La  tanaisie  est  peu  employée  en  médecine.  On  a observé 
un  certain  nombre  de  cas  funestes  d’intoxication  par  la  tanaisie  : la 
mort  était  précédée  de  convulsions  épileptiformes  et  de  coma,  avec 
faiblesse  du  pouls.  L’action  de  la  tanaisie  ressemble  par  conséquent  à 
celle  de  l’absinthe.  On  a préconisé  ce  médicament  comme  stimulant 
et  diurétique,  dans  le  rhumatisme,  la  fièvre  intermittente  et  l’hystérie, 
comme  emménagoyue  dans  certains  cas  d’aménorrhée,  et  même  comme 
anthelmintique.  On  l’administre  généralement  en  infusion. 

Santonica.  B.  et  U.  S.  P.  Santonica.  Flores  Cince.  Semen  contra.  — 
Capitules,  imparfaitement  épanouie,  et  desséchées,  de  l’Artemisia 
maritium,  var.  Stechmanniana.  Kussie. 

Propriétés.  — Capitules,  ressemblant  à des  graines,  fusiformes, 
émoussés  aux  deux  bouts,  lisses,  d’un  vert  brun  pâle,  d’une  odeur 
pénétrante,  d’une  saveur  amère,  camphrée.  Ils  ne  peuvent  être  ni 
globuleux,  ni  velus. 

Composition.  — Ils  renferment  environ  2 p.  100  de  santonine,  une 
essence  et  des  acides  gras. 

PREPARATION. 


B.  et  U.  S.  P.  Dose. 

Santoninum 5 à 1S  centigr.  aux  enfants. 


10  à 30  centigr.  aux  adultes. 

B.  et  U.  S.  P.  Santoninum.  Santonine.  C50Hlg06  ou  Cl5Hl80_. 

Propriétés.  — La  santonine  est  un  corps  cristallin,  neutre,  qui  se 
présente  en  prismes  incolores,  plats,  rhombiques,  un  peu  amers, 
fusibles  et  sublimables  à une  chaleur  modérée,  peu  solubles  dans  l’eau 
bouillante,  très  solubles  dans  le  chloroforme  et  l’alcool  rectifié  bouil- 
lant, insolubles  dans  les  acides  minéraux  dilués,  devenant  jaunes  sous 
l’action  de  la  lumière  solaire.  Additionnée  à une  solution  alcoolique 
chaude  de  potasse,  elle  donne  une  coloration  rouge  violette. 

Préparation.  — On  fait  bouillir  le  Semen  contra  dans  le  lait  de 
chaux,  on  filtre  et  on  évapore  en  partie.  Après  avoir  ajouté  de  l’acide 
chlorhydrique  au  liquide  chauffé,  on  laisse  reposer  pour  permettre  à 
la  santonine  de  se  déposer  et  pour  la  séparer  des  matières  grasses, 
qu’on  enlève  ensuite  en  écumant  le  liquide.  Le  précipité  de  santonine 
est  ensuite  lavé  avec  de  l’ammoniaque  et  de  l’eau  et  purifié  par  l’ébulli- 
tion dans  de  l’alcool  en  présence  d’un  peu  de  charbon  animal,  qu’on 
enlève  ultérieurement  par  la  filtration.  Les  cristaux  de  santonine  se 
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déposent  lors  du  refroidissement  du  liquide.  On  les  conserve  à l’abri 
de  la  lumière. 

PRÉPARATION. 


U.  S.  P.  Dose. 

Sodii  Santoninas 40  à 60  centigr. 

Trochisci  sodii  santoninatis i à 8. 


Action  physiologique.  — De  fortes  doses  de  santonine  produisent, 
chez  la  grenouille,  la  paralysie  du  cerveau,  avec  abolition  des  mouve- 
ments volontaires;  à cette  paralysie  succède  une  excitation  de  la  moelle 
allongée,  qui  se  manifeste  par  des  convulsions  et  qui  disparaît  par  la 
section  de  la  moelle  épinière. 

Administrée  à haute  dose,  la  santonine  donne  lieu,  chez  l’homme» 
à de  la  céphalalgie,  de  l’ivresse,  des  vomissements  et  â des  convulsions, 
suivies  parfois  de  mort;  entre  les  accès  convulsifs,  on  observe  une 
tendance  à la  paralysie  de  la  respiration. 

Dans  les  cas  d’empoisonnement  par  la  santonine,  il  convient  d’admi- 
nistrer le  chloroforme  pour  calmer  les  convulsions  et  de  pratiquer  la 
respiration  artificielle. 

La  santonine  détermine  un  trouble  tout  particulier  de  la  vision  : 
tous  les  objets  apparaissent  colorés,  d’abord  en  bleu,  ensuite  en  jaune 
ou  en  jaune  verdâtre.  La  coloration  bleue  se  dissipe  rapidement, 
tandis  que  la  coloration  jaune  persiste  assez  longtemps.  On  a attribué 
ces  deux  phénomènes  â l’excitation  et  à la  paralysie  consécutive  des 
fibres  de  la  rétine,  â l’aide  desquelles  nous  percevons  la  lumière  bleue. 

La  santonine  est  éliminée,  sous  forme  de  santoninate  de  soude,  avec 
les  urines,  qu’elle  colore  en  jaune  vif;  lorsque  les  urines  sont  alcalines, 
elles  deviennent  d’un  rouge  de  sang  : ces  couleurs  sont  dues  selon 
toute  apparence  à des  produits  d’oxydation  de  la  santonine.  La  quantité 
d’urines  est  augmentée  et  le  malade  éprouve  un  besoin  constant  de 
miction;  on  peut  même  observer  de  l’incontinence  d’urines  chez  les 
enfants. 

Applications  thérapeutiques.  — La  santonine  est  presque  exclusive- 
ment employée,  comme  vermicide,  contre  l’ascaride  lombricoïde,  à la 
dose  de  10  â 30  centigr.,  répétée  de  deux  en  deux  jours  et  suivie  de 
l’administration  d’un  purgatif.  On  donne  trois  ou  quatre  doses  sem- 
blables, de  préférence  le  soir,  avant  le  coucher.  La  santonine  n’a  pas 
d’action  sur  le  tænia.  On  l’administre  souvent  en  lavement,  contre  les 
oxyures  (10  à 30  centigr.  avec  30  gr.  d’huile  de  ricin). 

Le  meilleur  mode  d’administration  consiste  probablement  â associer 
de  l’huile  de  ricin  à la  santonine;  mais  on  a l’habitude  de  donner  ce 
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médicament  en  poudre  vers  le  soir,  pendant  deux  ou  trois  jours 
consécutivement,  et  on  fait  suivre  la  dernière  poudre  d’une  dose 
d’huile  de  ricin,  administrée  le  lendemain  matin.  L’avantage  qu’il  y a 
à donner  la  santonine  le  soir,  est  que  les  troubles  de  la  vision  survien- 
nent alors  pendant  la  nuit,  sans  causer  le  moindre  inconvénient. 

Anlhemidis  Flores,  B.  P.;  Anlhfemis,  U.  S.  P.  Camomille  romaine.  — 
Capitules  desséchés  de  la  camomille  romaine,  Anthémis  nobi Iis. 

Propriétés.  — Capitules  à peu  près  sphériques,  larges  de  2 centim. 
environ;  â l’état  sauvage,  la  partie  centrale  de  la  fleur  est  jaune, 
tandis  que  dans  la  camomille  cultivée  (fleurs  doubles),  tout  le  capitule 
est  recouvert  de  fleurons  blancs,  ligulés;  le  réceptacle  est  écailleux, 
très  bombé.  L’une  et  l’autre  variété,  mais  surtout  les  fleurs  simples, 
sont  amères  et  très  aromatiques. 

Composition.  — Huile  essentielle,  extraite  par  distillation,  ainsi  qu’une 
faible  quantité  d’un  acide  amer. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Extractum  Anthemidis 10  à 60  centigr. 

Infusum  » 4 à 16  gr. 

Oleum  » 1 à 4 gouttes. 


B.  P.  Infusum  Anthemidis.  Infusé  do  camomille.  — Fleurs  do  camomille,  15  gr. ; eau 
bouillante.  300  gr.;  infusez  pendant  un  1/4  d'heure  et  filtroz. 

B.  P.  Oleum  Anthemidis.  Essence  de  camomille. 

Propriétés.  — Liquide  d’un  bleu  pâle  ou  d’un  bleu  verdâtre,  jaunis- 
sant peu  à peu,  doué  de  l’odeur  particulière  et  de  la  saveur  aromatique 
des  fleurs  de  la  plante  mère. 

PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Extractum  Anthemidis 10  à 60  centigr. 

Usages.  — Les  préparations  de  camomille  sont  Ioniques,  stomachiques 
et  carminalives.  On  les  utilise  dans  la  dyspepsie  atonique  flatulente, 
dans  les  diarrhées  qu’on  observe  en  été  chez  les  enfants  et  dans  les 
céphalalgies. 

U.  S.  P.  Matricaria.  Camomille  allemande.  — Capitules  de  la  Matri- 
caria  chamomilla. 

Propriétés.  — Capitules,  larges  de  18  millim.  environ,  à involucre 
plat,  imbriqué,  â réceptacle  conique,  nu  et  creux,  composés  d’une 
quinzaine  de  fleurs  radiées,  blanches,  ligulées,  et  d’un  grand  nombre 
de  fleurs  parfaites,  jaunes,  tubulées,  sans  aigrette. 
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Action  et  usages.  — Les  fleurs  de  camomille  allemande  sont  très 
aromatiques,  amères,  canninalives  et  anthelmintiques  ; on  les  emploie 
communément  en  infusion  ou  en  décoction. 

U.  S.  P.  j Eupalorium.  — Fleurs  et  sommités  fleuries  de  l’Eupatorium 
perfoliatum. 

Propriétés.  — Feuilles  opposées,  unies  par  leur  base,  lancéolées, 
longues  de  10  à 15  millim.,  effilées,  crénelées,  à nervures  rugueuses, 
âpres  au  toucher  à leur  face  supérieure,  duvetées  et  recouvertes  de 
points  résineux  à leur  face  inférieure;  fleurs  disposées  en  corymbes, 
à involucre  oblong  composé  d’écailles  linéaires. 


PRÉPARATION. 


Extractum  Eupatorii  Fluidum 


Dose. 

15  à 30  gouttes. 


Composition . — L’eupatore  contient  une  huile  volatile  et  un  glucoside 
amer,  Veupalonne. 

Usages.  — Les  fleurs  d’eupatorium  sont  toniques  et  diaphor étiques. 
A haute  dose,  elles  déterminent  de  la  diarrhée  et  des  vomissements. 
On  utilise  leurs  vertus  toniques  contre  la  dyspepsie  et  la  débilité  géné- 
rale. On  les  emploie  comme  diaphoniques,  pour  prévenir  les  effets 
fâcheux  du  refroidissement,  et  pour  couper  dès  leur  début,  les 
attaques  de  catarrhe  ou  de  rhumatisme  articulaire  aigu.  On  les  donne 
en  infusion,  ou  sous  la  forme  d’extrait  fluide,  délayé  dans  de  l’eau. 
A dose  cathartique,  elles  provoquent  parfois  l’expulsion  du  tœnia. 


Taraxaci  Radix,  B.  P.;  Taraxacum,  U.  S.  P.  Racine  de  Pissenlit.  — 
Racine  fraîche  et  desséchée  du  Taraxacum  officinale  (T.  densleonis). 

Propriétés.  — Racine  fusiforme,  couverte  d’un  épiderme  noirâtre, 
blanche  à l’intérieur,  friable,  contenant  abondamment  un  suc  laiteux, 
inodore,  d’une  saveur  amère,  devenant  d’un  brun  pâle  par  l’exposition 
â l’air. 

Composition.  — Elle  renferme  un  principe  amer,  la  taraxacine,  du 
sucre,  de  l’inuline,  et  une  forte  proportion  de  sels  de  potassium  et  de 


calcium. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Dccoctum  Taraxaci  (30  gr.  pour  500  gr.  d'eau) 8 à 16  gr. 

Extractum  » (frais) 30  à 180  centigr. 

Succus  » (frais) 4 à 8 gr.  et  au-delà. 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Taraxaci 2 à 4 gr. 

» » Fluidum  2 à 8 gr. 
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Action  et  usages.  — On  attribue  â la  racine  du  pissenlit  des  proprié- 
tés stimulantes  sur  le  foie,  et  on  y a recours,  pour  exciter  les  sécré- 
tions de  cette  glande,  dans  certaines  dyspepsies  et  dans  le  cas  de 
désordres  biliaires.  Elle  est  diurétique. 

B.  P.  Lactuca.  Laitue.  — Herbe  fleurie  du  Lactuca  virosa. 

Composition.  — Lactucarium. 

PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Extractum  Laetucæ 30  centigr.  à 2 gr. 

U.  S.  P.  Lactucarium  — Suc  épaissi  de  Lactuca  virosa. 

Propriétés.  — Le  lactucarium  se  présente  sous  la  forme  de  tablettes 
circulaires,  piano-convexes,  ou  en  morceaux  irréguliers,  anguleux, 
d’un  brun  rougeâtre,  foncés  à l'extérieur,  d’un  blanc  ou  d’un  jaune 
cireux  à l’intérieur;  son  odeur  est  forte,  narcotique,  sa  saveur  est  très 
amère.  Le  lactucarium  est  soluble  dans  l’alcool  et  l’éther  ; trituré  dans 
de  l'eau,  il  fournit  un  liquide  trouble. 

Composition.  — Le  principe  actif  est  une  substance  amère,  la  lactu- 
cine. 

PRÉPARATIONS. 


Dose. 

Extractum  Lactucarii  Fluidum 3 à 60  gouttes. 

Syrupus  » . . . 8 gr. 


Dose.  — Du  lactucarium  : 30  centigr.  à 2 grammes. 

Action  et  usages.  — La  laitue  a une  action  soporifique  ; on  emploie 
l’extrait  de  laitue  dans  le  cas  d’insomnie.  Dans  les  cas  où  l’opium  n’est 
pas  toléré,  on  peut  avoir  recours  au  lactucarium  pour  calmer  la  toux, 
les  phénomènes  de  nervosisme  et  pour  amener  le  sommeil. 

Arnicæ  Rhizoma,  B.  P.;  Arnicœ  Radix,  U.  S.  P.  Rhizome  ou  Racine 
d' Arnica.  — Rhizome  ou  radicelles  desséchés  de  l’Arnica  montana. 
Sud  et  milieu  de  l’Europe;  nord-ouest  des  États-Unis. 

Propriétés.  — Rhizome  cylindrique,  tordu,  rugueux  au  toucher  à 
cause  des  cicatrices  qui  résultent  de  la  chûte  des  petites  feuilles 
coriaces,  dont  quelques-unes  d’ordinaires  sont  encore  adhérentes  au 
rhizome;  celui-ci  est  pourvu  en  outre  le  fibres  délicates,  longues,  très 
nombreuses;  saveur  poivrée;  odeur  spéciale. 

Composition.  — La  racine  d’arnica  renferme  de  Varnicine;  substance 
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ayant  quelques-unes  des  propriétés  des  glucosides,  de  l’huile  essen- 
tielle (1  p.  100)  et  une  forte  quantité  d’inuline. 


Fig.  205.  — Arnica. 


PRÉPARATIONS 

B.  P. 

Tinctura  Arnicœ  (30  gr.  sur  500)  . . . 

U.  S.  P. 

Extractum  Arnicæ  Radicis 

» » » Fluidum  . . . 

Tinctura  » » 

Emplastrum  » » 

V.  S.  P.  Arnicœ  Flores.  Fleurs  d’ Arnica. 

Propriétés.  — Capitules  larges  de  30  cent.,  formés  d’une  involucre 
campanule,  à folioles  imbriquées  sur  deux  rangs,  et  d’un  réceptacle 
plat,  velu,  garni  à la  circonférence  d’une  quinzaine  de  Heurs  jaunes, 
en  languettes.  Les  (leurs  du  centre,  beaucoup  plus  nombreuses,  sont 
jaunes,  tubulées,  et  leurs  akènes  sont  bruns,  fusiformes,  surmontés 
d’une  aigrette  de  poils  blanchâtres.  Odeur  faible,  aromatique;  saveur 
amère  et  âcre. 

PRÉPARATION. 


U.  S.  P Dose. 

Tinctura  Arnicœ  Florum 2 à 8 gr. 


Action.  — La  teinture  d’arnica  a une  action  irritante  sur  la  peau  ; si 
l’on  a soin  d’en  prévenir  l’évaporation,  elle  détermine  de  la  rougeur 
et  même  de  l'inflammation  érésypélateuse,  qui  a de  la  tendance  â 
s’étendre. 

Ingérée  par  les  voies  digestives,  elle  détermine  une  sensation  de 
chaleur  dans  la  bouche,  l’estomac  et  les  intestins  ; elle  excite  la  péris- 
taltique intestinale.  A haute  dose,  elle  détermine  une  anesthésie 
incomplète,  des  convulsions  et  parfois  des  syncopes. 

Usages  thérapeutiques.  — Les  applications  extérieures  d’arnica  sont 
très  vantées  dans  les  cas  de  contusions  ou  d’entorses,  bien  que  Garrod 


Dose, 
t à 4 gr. 

Dose. 

30  è 60  centigr, 
10  à 30  gouttes. 
8 à 20  gr. 
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ait  démontré  que  la  teinture  d’arnica  n’est  pas  plus  efficace  que  de 
l’alcool  pur  de  même  concentration;  en  outre  la  teinture  d’arnica  a 
encore  l’inconvénient  de  déterminer  parfois  une  inflammation  érésy- 
pélateuse. 

La  teinture  d’arnica  a été  recommandée,  à l’intérieur,  contre  la 
dysentérie,  la  bronchite  chronique,  le  rhumatisme,  certaines  affec- 
tions nerveuses,  et  contre  les  maladies  d’origine  paludéenne.  Son 
efficacité  est  loin  d’être  démontrée. 

U.  S.  P.  Calendula.  Souci. — Herbe  fleurie,  fraîche,  de  la  Calendula 
offici  nalis. 

Propriétés.  — Tiges  rameuses,  velues;  feuilles  alternes,  épaisses, 
poilues,  oblancéolées,  ou  en  forme  de  spatules,  finement  dentées;  les 
feuilles  supérieures  sont  sessiles  ; capitules  larges  d’environ  5 cent., 
garnis  à leur  circonférence  de  fleurons  jaunes,  ligulés,  disposés  sur 
une  ou  plusieurs  rangées,  fertiles;  akènes  incurvés;  odeur  faible,  nar- 
cotique; saveur  amère  et  salée. 

PREPARATION. 

Tinctura  f alendulæ  (u3.  ext.). 

Composition.  — Le  souci  officinal  renferme  un  principe  amer  et  de 
la  calenduline.  Son  action  physiologique  n’est  pas  encore  élucidée. 

Usages.  — Les  applications  externes  de  teinture  de  souci  officinal 
sont  vantées,  comme  celles  de  teinture  d'arnica, dans  le  cas  de  contu- 
sions ou  d’entorses. 

U.  S.  P.  Grindelia.  — On  emploie  en  médecine  les  feuilles  et  les  som- 
mités fleuries  du  Grindelia  robusta. 

Propriétés.  — Feuilles  longues  tout  au  plus  de  b centim.,  tantôt  en 
forme  de  spatules  larges,  tantôt  oblongues  ou  lancéolées,  sessiles  ou 
amplexicaules,  obtuses,  plus  ou  moins  finement  dentées,  d’un  vert 
pâle,  recouvertes  de  petites  taches,  cassantes;  capitules,  à involucre 
hémi-sphérique,  large  d’environ  12  millirn.,  et  formé  d’écailles  nom- 
breuses imbriquées;  les  capitules  sont  garnis,  à leur  circonférence,  de 
fleurons  jaunes,  ligulés,  pisti liés  ; les  fleurs  du  disque  sont  tubulées, 
parfaites;  l’aigrette  est  formée  de  trois  barbes,  ayant  à peu  près  la 
longueur  des  fleurons  du  disque.  Odeur  balsamique;  saveur  piquante, 
aromatique  et  amère. 

PRÉPARATION. 

Extractum  Grindeliæ  Fluidum 15  gouttes  à 4 gr. 
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Composition.  — Résine  et  huile  volatile. 

Usages.  — Cette  plante  est  surtout  utile  dans  l 'asthme  spasmodique, 
l’asthme  de  foin,  les  accès  d’asthme  qui  surviennent  dans  le  cours  de 
la  bronchite  et  de  l’emphysème,  la  coqueluche,  la  bronchite  chronique 
et  la  bronchorrhée,  surtout  chez  les  personnes  avancées  en  âge.  Elle 
calme  aussi  la  dyspnée  qui  tourmente  les  malades  atteints  d’affections 
du  cœur.  Comme  l’oléo-résine  est  probablement  éliminée  parles  reins, 
on  peut  y avoir  recours,  avec  profit,  dans  le  catarrhe  des  voies  uri- 
naires. 

On  emploie  cette  plante,  en  applications  locales , pour  faire  disparaître 
l’éruption  produite  par  le  Rhus  toxicodendron  et  pour  calmer  le  prurit 
et  la  douleur  de  la  vaginite  et  du  priapisme. 

L’extrait  ffuide  de  la  Grindelia  squarrosa,  plante  de  la  Californie,  a 
été  vanté  dans  le  cas  d’engorgement  de  la  rate,  et  dans  les  affections 
paludéennes  en  général,  à la  dose  de  4 grammes. 

U.  S.  P.  lnula.  Aunée.  — Racine  de  l’Inula  Helenium. 

Propriétés.  — Elle  est  en  rouelles  concaves,  ou  en  longs  morceaux, 
dont  l’écorce  est  ridée,  brune;  elle  est  flexible,  lorsque  le  temps  est 
humide;  par  les  temps  secs,  elle  se  brise  facilement;  sa  cassure  est 
courte.  A l’intérieur,  cette  racine  est  grisâtre,  charnue,  légèrement 
radiée,  et  marquée  d’un  grand  nombre  de  cellules  résineuses,  bril- 
lantes, d’un  brun  pâle.  Odeur  particulière,  aromatique;  saveur  amère 
et  piquante. 

Mode  d'administration.  - La  poudre  se  donne  à la  dose  de  1 à 4 gr.  ; 
avec  cette  poudre,  on  peut  faire  une  décoction  (15  grammes  pour 
500  grammes  d’eau),  que  l’on  fait  prendre  à la  dose  de  30  à 60  gr. 

Composition.  — Elle  renferme,  au  lieu  de  fécule,  de  Yinuline;  on  en 
retire  un  peu  d’huile  essentielle  et  un  principe  amer  neutre,  Yhellénine. 

Usages.  — L’aunée  est  un  remède  domestique  auquel  on  a surtout 
recours  dans  Y aménorrhée,  la  bronchite  chronique  et  les  affections  de 
la  peau.  On  a prétendu  que  l’hellén i ne  jouit  de  la  propriété  de  détruire 
le  bacille  de  la  tuberculose  ; s'il  en  était  ainsi,  on  pourrait  administrer 
cette  substance  avec  avantage  dans  la  phtisie  pulmonaire. 

U.  S.  P.  Lappa.  Bardane.  — Lappa  officinalis.  On  emploie  la  racine. 

Propriétés.  — La  racine  de  bardane  est  longue  d’environ  30  centi- 
mètres, épaisse  de  25  millimètres,  fusiforme,  charnue,  ridée  dans  le 
sens  de  sa  longueur;  elle  est  brune  au  dehors,  plus  pâle  en  dedans. 
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L’écorce  est  épaisse;  sa  partie  interne  est  striée  de  rayons  médul- 
laires; les  faisceaux  de  parenchyme  de  la  zone  libérienne  ont  des 
cavités  allongées  dans  le  sens  vertical,  et  limitées  par  des  restes  de  tissu 
d’un  blanc  éclatant.  Odeur  faible  etdésagréable;  saveur  mucilagineuse, 
douce  et  un  peu  amère. 

Usages.  — La  racine  de  bardane  a joui  d’une  réputation  outrée, 
comme  altérant , diaphorétique,  diurétique  et  cathartique.  La  décoc- 
tion de  la  racine  est  un  remède  vulgaire  (60  grammes  de  la  racine  con- 
cassée pour  1500  grammes  d’eau,  jusqu’à  réduction  aux  deux-tiers), 
à la  dose  d’une  pinte  par  jour.  La  bardane  est  employée  dans  les  alfec- 
tions  rebelles  de  la  peau,  à l’intérieur  et  à l’extérieur  (catapl.  de  feuilles). 
On  a eu  recours  aussi  à cette  plante,  dans  la  syphilis,  la  scrofulose, 
le  rhumatisme,  la  goutte  et  les  affections  rénales. 

CAMPANULACÉES. 

(LOBÉLIACÉES.) 

Lobelia,  B.  et  U.  S.  P.  Lobélie.  — Herbe  fleurie  de  Lobelia  inflata. 
Amérique  du  Nord  (B.  P.).  — Feuilles  et  sommités  de  Lobelia  inflata, 
récoltées  après  qu’un  certain  nombre  de  capsules  se  sont  enflées 
(U.  S.  P.) 

Propriétés.  — La  lobélie  se  présente  dans  le  commerce,  en  paquets 
rectangulaires,  d’un  poids  d’une  demi -livre  à une  livre,  cachetés  et 
étiquetés.  Ils  sont  constitués  par  les  parties  herbacées  de  la  plante;  la 
tige  est  d’une  longueur  variable,  d’un  jaune  verdâtre,  angulaire;  les 
feuilles  sont  sessiles,  décurrentes,  ovales,  lancéolées,  aiguës,  dentées 
en  scie.  Odeur  légèrement  irritante;  saveur  d’abord  douce,  puis  âcre 
et  brûlante. 

Composition. — Lobéline , liquide  jaunâtre,  de  réaction  alcaline, 
soluble  dans  l’eau,  l’alcool  et  l’éther;  la  lobéline  renferme  en  outre  un 
principe  âcre,  la  lobétacrine,  qui  se  décompose  en  donnant  de  l’acide 
lobélique;  on  en  retire  encore  des  résines  ainsi  qu’une  faible  quantité 
d’huile  volatile.  La  lobéline  est  douée  des  propriétés  toxiques  de  la 


plante. 

PRÉPARATIONS. 

B.  B.  Dose. 

Tinctura  Lobelioe  (75  gr.  dans  500  gr.  d'alcool) 10  gouttes  à 2 gr. 

» » Ætherea  (75  gr.  dans  500  gr.  d’esprit  d'éther)  La  même. 

U.  S.  P.  Dose. 

Acetum  Lobeliæ  (10  pour  100) 2 à 4 gr. 

Extractum  » Fluidum , 5 à 30  centigr. 

Tinctura  » (20  pour  100) 2 à 8 gr. 
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Action  physiologique.  — Administrée  à l’intérieur,  la  lobélie  déter- 
mine une  sensation  de  chaleur  dans  l’œsophage,  l’estomac  et  les  intes- 
tins; de  fortes  doses  provoquent  des  vomissements,  de  la  céphalalgie, 
de  l’ivresse  et  une  prostration  extrême,  parfois  suivie  de  convulsions 
et  de  coma.  Son  action  est  par  conséquent  analogue  à celle  du  tabac, 
avec  cette  différence  qu’elle  donne  lieu  à une  sensation  de  cuisson,  dans 
les  premières  voies,  beaucoup  plus  vive  que  celle  du  tabac.  Chez  les 
coftinites,  qui  identifient  la  chaleur  à la  vie,  et  qui  abusent  de  cette 
plante,  on  observe  souvent  des  cas  de  mort  dus  à l’empoisonnement 
par  la  lobélie.  La  mort  résulte  de  la  paralysie  du  centre  respiratoire. 
Si  la  dose  est  petite,  la  pression  sanguine  s’élève  d’abord  pour  s’abais- 
ser ensuite;  des  doses  élevées  paralysent  le  centre  vaso-moteur  et  les 
terminaisons  des  penumo-g  as  triques  (Attwood). 

Applications  thérapeutiques.  — La  lobélie  est  surtout  conseillée  dans 
X asthme  spasmodique  et  autres  affections  des  voies  respiratoires  compli- 
quées de  dyspnée,  telles  que  la  bronchite  chronique  avec  tendance  au 
spasme  par  resserrement  des  muscles  bronchiques.  Ringer  conseille  de 
donner  des  doses  plus  fortes  que  celles  généralement  indiquées  dans 
les  livres  : il  fait  prendre  dix  gouttes  de  la  teinture,  de  dix  en  dix 
minutes,  jusqu’à  ce  que  l’accès  soit  dissipé. 

En  cas  d’empoisonnement,  videz  l’estomac  et  administrez  des  émol- 
lients et  des  stimulants. 

ËRICACËES. 

Uvæ  Ursi Folia,  B.  P.;  Uva  Ursi,  U.  S.  P. — Feuilles  de  raisin  d’ours 
(Arctostaphylos  Uva  Ursi). 


Fig.  206.  — Uva-Ursi. 


Propriétés.  ■ — Feuilles  ovales,  entières,  coriaces,  luisantes,  longues 
d’environ  2 centim.,  réticulées  à leur  face  inférieure;  d’une  saveur  très 
astringente  et  d’une  odeur  très  faible  de  foin,  au  moment  où  on  les 
pulvérise. 

Composition.  — Acide  lanni que  et  gallique;  arbutine,  substance  extrac- 
tive amère,  neutre,  soluble  dans  l’eau. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Infusum  Uvæ ■ Ursi 30  à 60  gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Uvæ-Ursi  Fluidum 30  à 60  gouttes. 
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Usages.  — Les  feuilles  de  raisin  d’ours  sont  astringentes  et  diuré- 
tiques. On  les  emploie  surtout  dans  le  catarrhe  de  la  vessie  et  des  voies 
génito-urinaires  en  général. 

L’efficacité  de  ces  feuilles  est  due  probablement,  non  pas  aux 
acides  tannique  et  gallique,  mais  à l’arbutine.  L’arbutine  est  en  partie 
éliminée,  comme  telle,  avec  les  urines  et  une  autre  partie  est  décom- 
posée dans  l’organisme,  en  donnant  lieu  à de  l’hydroquiuone,  qui  se 
retrouve  dans  les  urines  sous  forme  de  sulfate.  Le  sulfate  d’hydroqui- 
none  est  incolore  et  inoffensif,  mais  il  peut  se  décomposer  dans  la 
vessie;  l’hydroquinone,  mis  en  liberté,  s’oxyde  et  donne  à l’urine  une 
couleur  brune  en  même  temps  que  des  propriétés  irritantes  et  antisep- 
tiques, qui  peuvent  être  utiles  dans  le  catarrhe  de  la  vessie.  La  quantité 
d’arbutine  contenue  dans  l’infusion  ordinaire  de  feuilles  de  raisin 
d’ours  est  insignifiante  et  d’autre  part  une  infusion  trop  concentrée  est 
mal  acceptée  par  l’estomac.  11  vaut  mieux,  par  conséquent,  administrer 
l’arbutine  pure,  à la  dose  de  4 gr.  ou  même  davantage,  répétée  trois 
ou  quatre  fois  dans  la  journée. 

L’.  S.  P.  Chimaphiïla.  Pyro'le  ombellée.  — On  emploie  les  feuilles  de 
Chimaphila  umbellata. 

Propriétés.  — Feuilles,  longues  de  5 centim.,  lancéolées,  finement 
dentées  vers  le  sommet,  cunéiformes  et  presque  entières  vers  la  base, 
coriaces,  lisses,  d’un  vert  foncé  à leur  face  supérieure,  presque  ino- 
dores, d’une  saveur  astringente  et  amère. 


Composition  — Elles  renferment  du  tannin  et  quelques  autres  prin- 
cipes, que  l’on  retrouve  dans  d’autres  plantes  de  la  famille  des  éricacées. 
Elles  sont  astringentes  et  diurétiques. 

Usages.  — On  les  emploie  dans  le  traitement  des  affections  des  voies 
urinaires  et  des  douleurs  rhumatismales. 

U.  S.  P.  Oleum  Gaultheriæ.  Essence  de  Wintergreen.  — Huile  volatile 
retirée,  par  distillation,  du  Gaultheria  procumbens. 

Propriétés.  — Liquide  incolore,  ou  jaunâtre,  ou  rougeâtre,  d’une 
odeur  particulière,  fort  agréable,  d’une  saveur  douce,  chaude  et 
aromatique,  de  réaction  légèrement  acide.  Elle  est  fort  soluble  dans 
l’alcool. 


PREPARATIONS. 


U.  S.  P. 

Extractum  Chimaphilæ  Fluidum 


Dose. 

4 grammes. 
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PRÉPARATIONS. 

Spiritus  Gaultheriæ  (3  sur  97  d’alcool) 10  à 20  gouttes. 

Syrupus  Sarsaparillœ  Compositus. 

Trochisci  Morpliiæ  et  Ipecacuanhæ. 

Composition.  — Elle  est  constituée  pour  les  9/10  de  salicylate  de 
méthyle  ; le  1/10  qui  reste  est  un  hydrocarbure,  auquel  on  a donné  le 
nom  de  gaulthérilène. 

Action  et  usages.  — Elle  sert  à aromatiser  les  potions.  On  peut 
l’employer,  comme  antipyrétique,  dans  le  rhumatisme  aigu;  du  reste, 
ses  propriétés  antithermiques  sont  â peu  près  identiques  à celles  du 
salicylate  de  soude. 

SAPOTACÉES. 

Gutta-percha,  B.  et  U.  S.  P.  — Latex  concret  du  Dichopsis  gutta 
(lsonandra  gutta)  et  de  quelques  autres  arbres  appartenant  à la  famille 
des  Sapotacées. 

Propriétés  et  réactions.  — Elle  se  présente  en  morceaux  flexibles,, 
d’une  couleur  brun  pâle  ou  d’un  brun  chocolat.  Elle  se  dissout 
presque  entièrement  dans  le  choloforme,  en  donnant  une  solution 
trouble. 

PRÉPARATION. 

B.  et  ü.  S.  P. 


Liquor  Gutta- Percfiœ. 


Usages.  — On  l’emploie  pour  combler  momentanément  la  cavité  des 
dents  cariées.  Les  tissus  en  gutta-percha  préviennent  d’une  manière 
efficace  l’évaporation  des  lotions,  des  cataplasmes  et  des  fomentations. 


STYRACACÉES. 

Benzoinum,  B.  et  II.  S.  P.  Benjoin.  — Résine  balsamique  du  Styrax 
benzoin  et  probablement  encore  d’un  ou  de  plusieurs  autres  arbres 
du  genre  Styrax.  On  l’obtient  en  pratiquant  de  profondes  incisions 
dans  l’écorce  de  l’arbre  et  en  laissant  le  liquide  qui  en  découle  se 
concréter  et  se  durcir  à l’air.  Siam  et  Sumatra. 

Propriétés.  — Le  benjoin  se  présente  en  masses  grisâtres,  présentant 
à l’intérieur  des  larmes  ovoïdes,  blanches,  réunies  par  une  pâte  bru- 
nâtre, poreuse.  Le  benjoin  est  presque  insipide,  mais  il  est  doué  d’une 
odeur  suave.  Il  fond  par  la  chaleur  et  brûle  en  répandant  des  fumées 
d’acide  benzoïque.  Il  est  soluble  dans  l’alcool  rectifié  et  dans  la  solu- 
tion de  potasse. 

Composition.  — Il  contient  environ  14  p.  100  d'acide  benzoïque , 
mélangé  à des  résines  amorphes. 

Dose.  — 50  centigr.  à 2 gr. 
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PRÉPARATIONS. 

B.  p.  U.  S.  P.  Dose. 

Acidum  Benzo'icum 50  à 90  ctigr.  Adeps  Benzoinatus 

Adeps  Benzoatus.  Tinctura  Benzoini  . . . . 2 à 4 gr. 

Tinctura  Benzoini  Composite ?..  2 à 4 gr.  » » Composita.  2 à 4 gr. 

Unguentum  Cetacei. 

Tinctura  Benzoini  Composita.  Friar’s  Balsam.  — Benjoin.  (>0  gr.;  styrax  préparé,  45  gr.; 
baume  de  Tolu,  15  gr.;  aloës  soccotrin,  10  gr  ; alcool  rect.,500  gr.  'B.  P.).  Benjoin,  12;  aloës 
dépuré,  2 ; styrax.  8 ; baume  de  Tolu,  4;  alcool,  q.  s.  p.  f.  100  (Ü.  S.  P ). 


Acidum  Benzoicum , B.  et  U.  S.  P.  Acide  benzoïque.  HC7Ha02. 

Préparation.  — On  l’extrait  du  benjoin  par  sublimation. 

Propriétés.  — Il  cristallise  en  longues  aiguilles  ou  en  larmes  nacrées, 
transparentes,  presque  incolores,  d’une  odeur  de  benjoin  agréable  et 
aromatique.  L’acide  benzoïque  est  peu  soluble  dans  l’eau,  très  soluble 
dans  l’alcool  rectifié  et  dans  les  solutions  d’alcalis  et  de  chaux 
caustique. 

Réactions.  — L’acide  chlorhydrique  précipite  l’acide  benzoïque  de  sa 
solution  dans  les  alcalis  caustiques  ou  dans  la  chaux,  à moins  que  cette 
solution  ne  soit  très  diluée.  Chauffé  à 240°  C.,  il  se  sublime  sans 
laisser  de  résidu. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Ammoniœ  Benzoas 50  à 120  centigr. 

Tinctura  Camphoræ  Composita 15  gouttes  à 2 gr. 

« Opii  Ammoniata 2 à 4 gr. 

Troschisci  Acidi  Benzoïci 1 à 5. 

U.  S,  P. 

Ammonii  Benzoas. 

Tinctura  Opii  Camphorata. 


Ammonii  Benzoas,  B.  et  U.  S.  P.  AzH4C7H502;  139. 

Préparation.  — On  dissout  l’acide  benzoïque  dans  un  excès  d’am- 
moniaque et  on  laisse  cristalliser  par  évaporation. 


HC;H502  + AzH4HO  = AzH4C7It502  + II20. 

Propriétés.  — Cristaux  incolores,  solubles  dans  l’eau  et  dans  l’alcool. 

Action  physiologique.  — L’acide  benzoïque  irrite  les  surfaces  dénu- 
dées. Il  est  doué  de  propriétés  antiseptiques  ; il  détruit  les  organismes 
inférieurs,  et  on  l’applique  sous  forme  de  teinture,  sur  les  ulcères,  les 
plaies  et  les  crevasses  de  la  peau.  C’est  à l’action  antiseptique  de  l’acide 
benzoïque  qu’étaient  dus  au  moyen  âge,  les  succès  obtenus  à l’aide  de 
la  teinture  de  benjoin  composée,  bien  que  l’action  intime  de  cette 
préparation  fut  alors  inconnue. 
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L’acide  benzoïque  est  un  expectorant  stimulant,  qui  diminue  les 
sécrétions  de  la  muqueuse  bronchique. 

Il  est  éliminé  par  les  reins  et  agit  comme  diurétique.  Il  ne  diminue 
pas  la  quantité  d’acide  urique.  L’acide  benzoïque  se  combine  dans  les 
reins  au  glycocol  et  est  excrété  sous  forme  d’acide  hippurique  : grâce 
à la  présence  de  ce  composé,  les  urines  deviennent  acides  et  un  peu 
irritantes. 

L’exactitude  de  ces  faits  est  démontrée  par  les  observatious  sui- 
vantes : 

1°  Après  l’administration  de  l’acide  benzoïque,  on  trouve  de  l’acide 
hippurique  dans  les  urines,  mais  on  ne  rencontre  que  de  l’acide  ben- 
zoïque dans  le  sang. 

2°  L’acide  hippurique  administré  à un  lapin  est  excrété  comme  tel 
par  les  urines,  mais  il  se  retrouve  dans  le  sang  sous  forme  d’acide 
benzoïque. 

3°  L’acide  benzoïque  administré  après  ligature  préalable  des  artères 
rénales  ne  se  convertit  pas  en  acide  hippurique  ; si  au  contraire,  avant 
d’administrer  l’acide  benzoïque  on  pratique  la  ligature  des  uretères, 
on  trouve  de  l’acide  hippurique  dans  le  sang. 

Ces  observations  démontrent  que  la  transformation  de  l’acide  ben- 
zoïque en  acide  hippurique  a lieu  dans  les  reins. 

Applications  thérapeutiques.  — L’acide  benzoïque  est  employé  à 
l’intérieur  et  en  inhalations,  dans  la  bronchite  chronique  et  la  phtisie 
pulmonaire.  Certains  praticiens  prétendent  avoir  obtenu  de  ce  traite- 
ment des  résultats  extraordinaires;  d’autres,  au  contraire,  considèrent 
l’acide  benzoïque  comme  inefficace. 

L’acide  benzoïque  a été  employé  pour  acidifier  l’urine  dans  le 
catarrhe  de  la  vessie.  On  retire  parfois  de  bons  effets  de  la  teinture 
composée,  dans  l’urticaire. 

L’action  du  benzoate  est  analogue  à celle  de  l’acide  benzoïque. 

VERBÉNACËES. 

Lippia  Mexicana.  — Arbuste  grimpant,  toujours  vert,  du  Mexique. 

Les  feuilles  et  les  fleurs  sont  seules  employées  en  pharmacie. 

Composition.  — Elles  contient  une  huile  volatile.  — 1 e lippiol  — et 
une  substance  analogue  â la  quercitine. 

Action.  — Administré  à un  chat,  â la  dose  de  20  centigrammes, 
le  lippiol  détermine,  après  une  demi-heure,  une  légère  dilatation  de 
la  pupille  et  du  clignement  des  paupières  (probablement  à suite  de  la 
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l’irritation  gastro-intestinale.  Si  l’on  répète  la  dose,  il  survient  des 
vomissements  et  de  l’agitation,  à laquelle  fait  suite  un  sommeil,  qui 
dure  pendant  environ  deux  heures.  A la  dose  de  30  centigrammes, 
le  lippiol  produit  une  sensation  de  chaleur,  de  la  congestion,  de  la 
diaphorèse  et  de  l’ivresse  (Podwissotzki). 

Usages.  — Cette  plante  sert  à calmer  la  toux.  On  la  donne  en  teinture, 
à la  dose  de  2 à 4 grammes. 

OLËACÉES. 

Oleum  Olivœ , B.  et  U.  S.  P.  Huile  d’olive.  — Huile  fixe  obtenuq  par 
expression  du  fruit  mûr  de  l’Olea  europœa.  Europe  du  Sud. 

Caractères.  — Liquide  d’un  jaune  pâle,  inodore  ou  à peu  près,  d’une 
saveur  douce  et  oléagineuse;  se  congelant  en  partie  à 2°  C. 

Poids  spécifique  : 0,916  à 17°  C. 

Composition.  — L'oléine  est  le  principe  liquide  de  l’huide  d’olive; 
celle-ci  est  d’autant  meilleure  qu’elle  renferme  plus  d’oléine.  Elle  con- 
tient en  outre  de  la  palmitine  et  certains  autres  corps  gras. 

Fàlsifiation.  — On  ajoute  souvent  à l’huile  d’olive,  dans  un  but  frau- 
duleux, d’autres  huiles  fixes.  Celles-ci  sont  généralement  plus  pesantes  ; 
en  outre,  l’huile  d’olive  traitée  par  l’acide  sulfurique  dégage  une  quan- 
tité de  chaleur  moindre  que  les  autres  corps  gras. 


PREPARATIONS. 


Charta  Epispastica 

Emplastrum  Ammonii  cum  Hydrargyro. 
» Hydrargyri. 

» Picis. 

» Plumbi. 

» Saponis  Fuscum. 

Enema  Magnesii  Sulphatis. 


B.  P. 

Linimentum  Ammoniæ. 

» Calcis. 

» Camphoræ 

Unguentum  Cantharidis. 

» Hydrargyri  Compositum. 

» Hydrargyri  Nitratis. 

» Verutrinæ. 


Emplastrum  Plumbi. 

» Uesinæ. 

» Ammonii  cum  Hydrargyro. 
» Arnicæ. 

» Assafœtidæ. 

» Belladonæ. 


U.  S.  P. 

Emplastrum  Ferri. 

» Galbani. 

" Hydrargyri. 

» Opii. 

» Saponis. 

Unguentum  Diachylon. 


Dose.  — On  donne  l’huile  d’olive,  comme  émollient  et  laxatif,  à la 
dose  de  4 à 30  grammes;  le  savon  dur  et  le  savon  mou  se  donnent, 
comme  antacides,  à la  dose  de  30  centigrammes  à 1 gramme  50  cen- 
tigrammes; la  glycérine  à la  dose  de  2 à 8 grammes. 

Usages. — L’emplâtre  de  lilharge  constitue  la  base  d’une  foule  d’em- 
plâtres; on  l’applique,  comme  enduit  protecteur,  sur  les  écorchures. 
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L’onguent  diachylon  est  très  utile  dans  le  traitement  de  l’eczéma  et 
de  certaines  autres  affections  de  la  peau. 

Sapo  durus,  B.  P.  Savon  dur  ; Sapo,  U.  S.  P.  Savon.  — Savon  pré- 
paré à l’aide  d’huile  d’olive  et  de  soude. 

Propriétés.  — Il  est  blanc-grisâtre,  sec,  inodore;  corné  et  suscep- 
tible d’être  réduit  en  poudre,  lorsqu’il  est  conservé  dans  un  air  sec  et 
chaud;  se  laissant  mouler  facilement,  lorsqu’on  le  chauffé;  soluble 
dans  l’alcool  rectifié,  ne  faisant  pas  de  taches  huileuses  sur  le  papier. 
Incinéré,  le  savon  donne  des  cendres  qui  ne  sont  pas  déliquescentes. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Pilula  Cambogiæ  Composita. 

» Rhei  Composita. 

» Saponis  Composita. 

» Scillæ  Composita. 

U.  S.  P. 

Emplastrum  Saponis.  Pilulæ  Aloes  et  Assafœtidæ. 

TAnimentum  » » Assafœtidæ. 

» Chloroformi.  » Opii. 

Pilulæ  Aloes.  » Rhei. 

Sapo  mollis , B.  P.  Savon  mou.  Sapo  viridis,  U.  S.  P.  Savon  vert.  — 
Savon  fait  avec  de  l’huile  d’olive  et  de  la  potasse  (B.  P.)  Savon  fait  avec 
de  la  potasse  et  des  huiles  fixes  (U.  S.  P.). 

Propriétés.  — Il  est  d’un  jaune  vert,  inodore,  de  consistance  gélati- 
neuse, soluble  dans  l’alcool  rectifié,  n’imprimant  pas  de  taches  hui- 
leuses au  papier.  Incinéré,  il  laisse  des  cendres  qui  sont  très  déliques- 
centes. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  U,  S.  P. 

Linimentum  Terebinthinæ.  Tinctura  Saponis  Viridis  ( savon  vert,  65  ; 

huile  de  lavande,  2 ; alcool  q.  s.  p.  f.  10J). 

Usages.  — Le  savon  mou  est  plus  alcalin  que  le  savon  dur;  son 
application  prolongée  sur  la  peau  détermine  une  vive  irritation. 
La  teinture  de  savon  vert  constitue  une  excellente  préparation  alcaline 
à employer  dans  le  traitement  des  affections  cutanées. 

Glycerinum,  B.  et  U.  S.  P.  Glycérine.  — Principe  doux,  C3H5  (OH)3, 
92,  que  contiennent  toutes  les  graisses  et  les  huiles  fixes.  La  glycérine 
ne  peut  pas  renfermer  plus  de  5 p.  100  d’eau  (U.  S.  P.). 

Propriétés.  — Liquide  transparent,  incolore,  huileux  au  toucher, 
inodore,  de  saveur  sucrée,  parfaitement  soluble  dans  l’eau  et  dans 


Linimentum  Saponis. 

Pilula  Aloes  Barbadensis. 

» » et  Assafœtidæ. 

» » Socotrinæ. 
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l’alcool.  Décomposé  par  la  chaleur,  il  dégage  des  vapeurs  très  irri 
tantes.  Densité  : 1,25. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P. 


Extractum  Cinchonæ  Liquidum. 
Gly cerinum  Acidi  Carbolici. 

» » Gallici. 

» » Tannici. 

» Aluminis. 

» Amyli. 

» Boracis. 

» Plumbi  Subacetatis. 

» Tragacanthœ. 


Lamella,  in  ail. 

Linimentum  Iodi. 

» Potassii  lodidi  cum  Sapone. 
Mel  Boracis. 

Pilula  Aloës  et  Myrrhæ. 

» Rhei  Composita. 

» Saponis  Composita. 

Tinctura  Kino. 

Unguentum  lodi. 


U.  S.  P. 

Glyceritum  Amyli.  Glyceritum  Vitelli. 

Mucilago  Tragacanthœ. 


Dose.  — 2 à 8 grammes. 

Action  et  usages.  — L'huile  d’olive  est  employée  à l’extérieur,  à titre 
de  substance  luhr  é fiant  e \ administrée  à l’intérieur,  elle  a une  “action 
émolliente  que  l’on  peut  utiliser  dans  le  cas  d’empoisonnement  par  les 
irritants,  à l’exception  toutefois  de  l’empoisonnement  par  le  phos- 
phore. A haute  dose,  elle  est  légèrement  laxative. 

Le  savon  sert  principalement  à nettoyer  et  à déterger  la  peau.  On  a 
également  recours  parfois  au  savon  dans  la  fabrication  des  pilules  et 
des  suppositoires.  Pour  lever  la  constipation  chez  les  enfants,  on  peut 
recourir  avec  grand  avantage  à un  suppositoire,  que  l’on  prépare  en 
taillant  un  morceau  de  savon  de  façon  à lui  donner  une  forme  conique. 
L’eau  savonneuse  constitue  un  lavement  très  efficace  chez  les  adultes. 
La  glycérine  a une  action  laxative;  associée  à l’huile  de  ricin,  elle  rend 
plus  énergiques  les  propriétés  purgatives  de  ce  médicament.  La  glycé- 
rine est  décomposée  dans  l’organisme  et  elle  exerce  une  certaine 
influence  sur  la  nutrition.  Elle  a été  substituée,  mais  sans  profit,  à 
l’huile  de  foie  de  morue.  Si  la  dose  de  glycérine  est  élevée,  les  urines 
prennent  une  coloration  rouge,  qui  est  due  à la  matière  colorante  du 
sang,  mais  elles  ne  renferment  pas  de  corpuscules  rouges. 

La  glycérine  est  employée  comme  laxatif  dans  le  cas  d’hémorrhoïdes, 
comme  dissolvant  de  certains  médicaments,  tels  que  le  borax  et  le  tan- 
nin. A l’extérieur  elle  est  utilisée,  comme  Uniment  émollient,  contre  les 
rugosités  de  la  peau  des  mains,  les  crevasses  des  mamelons,  les  fissures 
à la  langue,  et  dans  le  cas  de  phtisie  avancée,  de  croup,  de  laryn- 
gite, etc.  On  a recommandé  la  glycérine  en  badigeonnages  contre 
l’eczéma,  le  psoriasis  et  le  prurit,  et  pour  prévenir  le  décubitus.  Dans 
toutes  ces  conditions,  la  glycérine  doit  être  délayée  dans  l’eau,  sinon 
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elle  exerce  une  action  irritante.  On  a substitué  la  glycérine  au  sucre 
dans  le  cas  de  diabète  sucré. 

Manna,  B.  et  U.  S.  P.  Manne.  — Suc  concret  sucré,  qui  nous  vient 
de  la  Sicile  et  de  la  Calabre,  où  on  le  récolte  en  pratiquant  des  inci- 
sions transversales  sur  l’écorce  du  Fraxinus  Ornus. 

Propriétés.  — Elle  se  présente  en  morceaux  stalactiformes,  longs  de 
3 à 15  centim.,  larges  de  2 à 5 centim.,  irréguliers,  poreux,  friables, 
recourbés  à une  de  leurs  extrémités,  d’un  blanc  jaunâtre.  Odeur  faible, 
rappelant  celle  du  miel;  saveur  sucrée,  en  même  temps  qu’un  peu 


âcre  et  amère. 

PRÉPARATION. 

U.  S.  P.  Dose. 

Infusum  Sennæ  Compositura 75  gr. 


Composition.  — Elle  renferme  60  à 80  p.  100  de  son  poids  de  man- 
nite, C6H706  ou  C3H703,  du  sucre  ordinaire  et  des  matières  extractives. 
On  obtient  la  mannite  à l’état  de  pureté  en  chauffant  la  manne  dans  de 
l’alcool  rectifié  bouillant,  dont  elle  se  sépare,  par  le  refroidissement, 
en  cristaux  incolores,  brillants.  Elle  a besoin  de  cinq  parties  d’eau 
froide  pour  se  dissoudre;  cette  solution  ne  subit  pas  la  fermentation 
alcoolique,  en  présence  de  la  levure;  en  cela,  la  mannite  diffère  du 
sucre  de  raisins. 

Usages.  — La  manne  est  employée  comme  laxatif. 

LOGANIACÉES. 

Nux  vomica , Noix  vomique.  — On  emploie  en  médecine  les  graines 
du  Strychnos  Nux  vomica.  Indes  orientales. 

Propriétés.  — Elles  sont  rondes,  aplaties,  de  3 centim.  de  diamètre 
environ,  ombiliquées  et  légèrement  convexes  d’un  côté,  d’une  couleur 
gris  cendré  à l’extérieur,  veloutées,  cornées,  transparentes  à l’intérieur; 
d’une  saveur  très  amère,  inodores.  Pour  les  réduire  en  poudre  il  est 
nécessaire  de  les  chauffer  d’abord  à la  vapeur  et  de  les  dessécher 
ensuite. 

Composition.  — La  noix  vomique  contient  deux  alcaloïdes  : la 
strychnine  et  la  brucine.  La  strychnine  est  beaucoup  moins  soluble 
dans  l’eau  bouillante  que  la  brucine;  de  plus,  elle  ne  donne  lieu  à 
aucune  coloration  par  l’addition  d’acide  nitrique,  tandis  que  la  brucine 
se  colore  en  rouge  vif.  Ces  deux  alcaloïdes  se  trouvent  combinés  à 
l’acide  strychnique  ou  igasurique,  analogue  à l’acide  malique. 
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PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Extractum  Nucis  Vomicœ 1 à 10  centigr. 

Strychnina 2 à 5 milligr. 

Tinctura  Nucis  Vomicœ : 10  à 20  gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Abstractum  Nucis  Vomicæ.  . 3 centigr. 

Extractum  Nucis  Vomicæ 3 à 6 centigr. 

Extractum  Nucis  Vomicæ  Fluidum 1 à 5 gouttes. 

Strychnina 2 à 5 milligr. 

Tinctura  Nucis  Vomicæ 10  à 20  gouttes. 


U.  S.  P.  Ignatia,  Fève  de  Sl-Ignace.  — Graines  du  Strychnos  Ignatii. 

Propriétés.  — Elles  sont  longues  de  3 centim.  environ,  oblongues  ou 
ovales,  irrégulièrement  angulaires,  d’un  brun  foncé  ou  noirâtres,  très 
dures,  cornées;  à cassure  granuleuse,  irrégulière;  l’albumen,  qui  est 
plus  ou  moins  translucide,  circonscrit  une  cavité  irrégulière,  où  se 
trouve  logé  un  embryon  oblong.  Elles  sont  inodores,  très  amères. 

PRÉPARATIONS. 

Dose. 

Abstractum  Ignatiæ 5 centigr. 

Tinctura  » 15  gouttes  à 4 gr. 

Composition.  — Brucine  et  strychnine. 

Strychnina , U.  S.  P.  Strychnine.  C21  H22  Az2  02;  334.  — Alcaloïde  de 
la  noix  vomique  (B.  P.)  de  la  fève  de  St-Ignace  et  de  quelques  autres 
plantes  de  la  famille  des  Loganiacées  (U.  S.  P.). 

Préparation.  — Pour  ramollir  la  noix  vomique  et  la  fèvede  St-Ignace, 
on  commence  par  les  chauffer  à la  vapeur;  puis  on  les  hache,  on  les 
sèche  et  on  les  broie.  On  épuise  la  poudre  ainsi  obtenue,  par  de  l’acool 
rectifié,  et  on  fait  cristalliser  la  strychnine  par  évaporation.  La  brucine 
qui  est  moins  soluble,  reste  en  dissolution.  On  achève  de  purifier  la 
strychnine  en  la  lavant  et  en  la  faisant  bouillir  dans  l’alcool  rectifié. 

Caractères.  — La  strychnine  se  présente  en  cristaux  incolores  et 
inodores;  elle  est  peu  soluble  dans  l’eau,  assez  cependant  pour  lui 
communiquer  une  amertume  extrême.  Elle  est  soluble  dans  l’alcool 
rectifié  bouillant  et  dans  le  chloroforme,  mais  elle  n’est  pas  soluble 
dans  l’alcool  absolu  ni  dans  l’éther.  Avec  l’acide  sulfurique  pur,  elle 
donne  une  solution  incolore,  laquelle,  par  l’addition  de  bichromate 
de  potasse,  acquiert  unecoloration  violette  intense,  passant  rapidement 
au  rouge  et  au  jaune.  La  strychnine  est  un  poison  très  énergique. 

Impuretés.  — Brucine  et  matières  minérales.  — La  strychnine  ne 
donne  aucune  coloration  avec  l’acide  nitrique  (absence  de  brucine); 
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brûlée  à l’air  libre,  elle  ne  laisse  pas  de  cendres  (absence  de  matières 


minérales.) 

PRÉPARATIONS. 

B-  P-  Dose. 

Liquor  8trychninœ  Hydrochloratis.  Strychnine,  1 p.  ; acide 

chlorhydr.  dil.,  2 p.  ; alcool,  24  p.  ; eau,  73  p 5 à 10  gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Ferri  etStrychninæ  < itras S à 20  centigr. 

Syrupus  Ferri,  Quininæ  et  Strychninæ  Phosphatum  . . . 4 à 8 gr. 


U.  S.  P.  Strychninæ  sulphas.  — Sulfate  de  strychnine. 

Action  physiologique.  — Additionnée  en  petite  quantité  à de  l’eau 
renfermant  des  organismes  inférieurs,  la  strychnine  augmente  leur 
activité  vitale;  si  la  dose  est  forte,  cette  activité  est  diminuée.  La  stry- 
chnine affaiblit  l 'oxydation  du  protoplasme,  de  même  que  les  oxyda- 
tions qui  se  passent  dans  le  sang;  elle  exerce  une  action  inhibitive  sur 
les  fermentations;  toutefois,  cette  propriété  est  beaucoup  plus  faible 
que  pourrait  le  faire  croire  l’action  énergique  que  ce  médicament 
exerce  sur  les  organismes  supérieurs. 

Action  générale.  — La  strychnine  a pour  effet  le  plus  saillant  d’exalter 
l 'irritabilité  réflexe  de  la  moelle  épinière  et  d’autres  centres  réflexes, 
tels  que  le  centre  vaso-moteur  et  le  centre  respiratoire.  Si  la  dose  est 
élevée,  l’exaltation  réflexe  devient  assez  intense  pour  donner  lieu  à des 
convulsions  et  à la  mort. 

Administrée  à petite  dose  par  les  voies  digestives,  elle  développe 
une  saveur  amère  et  augmente  l’appétit;  la  péristaltique  intestinale  est 
parfois  activée  : la  strychnine  peut  agir  alors  comme  laxatif.  Admi- 
nistrée à petite  dose,  et  pendant  longtemps,  elle  exalte  les  fonctions 
des  nerfs  sensitifs  : les  impressions  tactiles  sont  perçues  plus  vivement 
et  pendant  plus  longtemps,  le  sens  du  tact  devient  plus  vif,  le  champs 
visuel  s’élargit,  les  objets  éloignés  deviennent  plus  distincts,  l’ouïe 
devient  plus  fine.  Si  la  dose  est  plus  élevée,  l’exaltation  de  la  sensibilité 
s’accentue;  les  facultés  génésiques  sont  excitées.  A dose  plus  élevée 
encore,  on  observe  du  malaise,  de  l’anxiété,  de  l’agitation,  des  soubre- 
sauts musculaires,  de  la  raideur  à la  nuque,  et  des  convulsions. 

A la  dose  de  3 centigrammes,  il  se  développe  des  phénomènes  d’i»- 
toxication , après  un  laps  de  temps  qui  varie  de  5 minutes  à 5 heures; 
leur  début  est  brusque;  ils  ne  sont  précédés  ni  de  vomissements,  ni 
d’aucun  autre  symptôme.  Les  convulsions  générales  sont  le  phéno- 
mène que  l’on  observe  en  premier  lieu  : les  dents  sont  serrées,  les 
pupilles  dilatées,  le  corps  tout  entier  se  trouve  en  opisthotonos,  et  n’a 
de  point  d’appui  que  sur  la  tête  et  sur  les  pieds,  les  mains  sont  crispées 
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et  les  bras  énergiquement  serrés  contre  le  tronc.  Ces  convulsions 
tétaniques  durent  une  demi  minute  ou  une  minute,  puis  survient  une 
rémission.  Pendant  cette  période  de  relâchement  musculaire,  l’exalta- 
tion réflexe  demeure  énormément  accrue;  la  moindre  excitation  de  la 
sensibilité,  l’impression  d’une  lumière  vive,  un  courant  d’air  suffisent 
pour  provoquer  le  retour  des  convulsions.  Le  malade  succombe  tantôt 
à une  asphyxie  amenée  par  le  spasme  des  muscles  respiratoires,  tantôt 
à la  paralysie  et  au  collapsus,  qui  surviennent  pendant  la  période  de 
relâchement. 

Le  diagnostic  entre  les  convulsions  de  la  strychnine  et  le  tétanos 
devra  être  basé  : 1°  sur  l’origine  du  cas  observé  et  2°  sur  le  fait  que 
les  spasmes  du  tétanos  sont  de  nature  tonique,  tandis  que  ceux  de 
l’empoisonnement  par  la  strychnine  sont  plutôt  de  nature  clonique. 
En  outre,  dans  le  tétanos,  les  muscles  des  mâchoires  sont  atteints  en 
premier  lieu,  tandis  qu’avec  la  strychnine  tous  les  muscles  sont  affec- 
tés on  même  temps. 

Ce  traitement  de  l’empoisonnement  par  la  strychnine  consisteà  vider 
l’estomac,  avant  le  début  des  convulsions  si  c’est  possible;  dans  le  cas 
contraire,  il  sera  indiqué  d’administrer  le  chloroforme,  de  laver  l’esto- 
mac pendant  l’anesthésie  et  de  pratiquer  des  injections  sous-cutanées 
de  chloral. 

Action  spéciale.  Sur  le  tube  intestinal.  — La  strychnine,  par  sa  saveur 
amère,  augmente  la  sécrétion  de  la  salive;  elle  active  les  mouvements 
péristaltiques  de  l’intestin. 

Sur  le  sang.  — Mêlée  directement  au  sang,  la  strychnine  affaiblit, 
dans  une  faible  mesure,  les  phénomènes  d’oxydation;  chez  l’homme, 
cette  action  est  nécessairement  peu  marquée,  attendu  qu’on  ne  peut 
jamais  administrer  de  fortes  doses  du  médicament. 

Sur  la  circulation.  — La  strychnine  produit  une  élévation  de  la  pres- 
sion sanguine  :i°  elle  stimule  directement  le  centre  vaso-moteur,  ou  du 
moins  elle  exalte  l’excitabilité  de  ce  centre  vis-à-vis  des  excitations 
ordinaires,  alors  même  que  la  dose  serait  trop  faible  pour  donner  lieu 
à des  convulsions.  S’il  survient  des  convulsions,  d’autre  facteurs  inter- 
viennent dans  la  production  de  cette  augmentation  de  la  pression  san- 
guine; 2°  pendant  les  convulsions,  le  centre  vaso-moteur  subit  une 
irritation  indirecte  de  la  part  de  l’oxyde  carbonique  accumulé  dans  le 
sang,  à la  suite  de  l’asphyxie,  et  3°  les  spasmes  musculaires  opposent 
une  certaine  résistance  au  passage  du  sang  à travers  les  artères  et  les 
capillaires. 
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Chez  un  animal  bien  portant,  l’excitation  d’un  nerf  sensitif  ne 
détermine  plus  de  spasme  vaso-moteur,  après  la  section  de  la  moelle 
épinière;  le  contraire  arrive  dans  le  cas  d’empoisonnement  parla 
strychnine.  Ce  fait  s’explique  de  la  manière  suivante  : la  strychnine 
exalte  l’irritabilité  du  centre  vaso-moteur  à tel  point  que  la  portion  de 
ce  centre,  qui  occupe  la  moelle  épinière,  suffit  à remplir  les  fonctions 
du  centre  tout  entier. 

On  a observé,  à la  suite  de  l’administration  de  la  strychnine,  à doses 
thérapeutiques,  des  accès  analogues  à ceux  de  la  fièvre  tierce  (1). 
Ce  sont  là  probablement  de  véritables  accès  de  fièvre  intermittente, 
dus  au  poison  malarique,  dont  l’action  a été  secondée  par  celle  que 
la  strychnine  exerce  sur  le  centre  vaso-moteur. 

La  strychnine  est  un  stimulant  du  cœur  ; cependant  les  mouvements 
du  cœur  de  la  grenouille  sont  ralentis  pendant  l’attaque  convulsive. 
Chez  les  mammifères,  le  cœur  s’accélère  pendant  le  tétanos  strych- 
nique;  au  contraire,  il  se  ralentit  lorsqu’on  administre  au  préalable 
du  curare. 

La  strychnine  exerce  une  action  stimulante  sur  les  ganglions 
moteurs  du  cœur.  Il  résulte  en  effet  des  expériences  que  j’ai  faites 
avec  le  docteur  Cash,  que  si,  après  avoir  mis  une  grenouille  sous 
l’influence  de  la  strychnine,  on  place  une  ligature  entre  le  sinus  vei- 
neux et  l’oreillette,  les  mouvements  de  l’oreillette  et  du  ventricule  ne 
subissent  pas  l’arrêt  que  l’on  constate  en  répétant  l’expérience  de 
Stannius;  si  l’on  pratique  d’abord  cette  expérience,  pour  injecter 
ensuite  de  la  strychnine  dans  l’intérieur  du  ventricule,  on  voit  l’oreil- 
lette et  le  ventricule  reprendre  aussitôt  leurs  pulsations.  (, St-Bartholo - 
mew’s  Hospital  Reports,  vol.  XVI.)  L’action  de  la  strychnine  sur  le 
centre  moteur  cardiaque  paraît  analogue  à l’influence  que  ce  médica- 
ment exerce  sur  le  centre  vaso-moteur  et  sur  le  centre  respiratoire. 
Les  mouvements  respiratoires  s’accélèrent  et  deviennent  plus  profonds. 
Nous  avons  vu  que  la  partie  spinale  du  centre  vaso-moteur  subit,  de  la 
part  de  la  strychnine,  une  stimulation  très  énergique;  la  partie  spinale 
du  centre  respiratoire  subit  une  excitation  analogue.  Si  l’on  administre 
de  la  strychnine  à un  animal,  et  que  l’on  sectionne  ensuite  la  moelle 
épinière  en  dessous  du  bulbe  rachidien,  la  respiration  ne  s’arrête  pas 
complètement;  si  on  lui  donne  de  la  strychnine  après  section  préalable 
de  la  moelle,  les  mouvements  respiratoires  se  rétablissent. 

S ur  les  muscles . — Les  muscles  sont  peu  affectés  par  la  strychnine; 

(1)  Lewin,  Nebenwirkungen  der  Arzneimittel,  p.  50. 
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leur  pouvoir  contractile  ne  s’épuise  que  d’une  manière  indirecte,  à la 
suite  des  convulsions.  Après  la  mort,  la  rigidité  cadavérique  survient 
rapidement. 

Sur  le  système  nerveux.  — Les  nerfs  sensitifs  subissent  de  la  part  de 
la  strychnine  une  excilation  tellement  vive  que  la  moindre  impression 
est  perçue  de  la  manière  la  plus  distincte;  l'influence  du  médicament 
semble  porter  non  pas  sur  les  fibres  nerveuses,  mais  sur  les  centres 
auxquels  ces  fibres  aboutissent.  De  petites  doses  de  strychnine  n’exer- 
cent aucune  action  sur  les  nerfs  moteurs',  si  la  dose  est  élevée,  ces 
nerfs  sont  paralysés.  Cette  paralysie  ne  résulte  pas  entièrement  de 
l’épuisement  qui  succède  aux  convulsions  ; en  effet,  si  on  pratique  la 
section  de  l’un  des  nerfs  sciatiques  de  la  grenouille  avant  l’empoison- 
nement, de  façon  à empêcher  les  mouvements  convulsifs  de  se  pro- 
duire dans  le  membre  correspondant,  on  observe  que  l’excitabilité  de 
ce  nerf  est  affaiblie,  moins  cependant  que  celle  du  nerf  demeuré  intact. 

Sur  le  cerveau.  — A petite  dose,  la  strychnine  active  les  facultés 
mentales  et  aiguise  les  sens.  Si  la  dose  est  élevée,  on  observe  de 
l’anxiété  et  du  malaise;  mais  les  fonctions  du  cerveau  ne  sont  pas  abo- 
lies, et  l’intelligence  demeure  intacte  jusqu’à  la  mort.  Les  convulsions 
strychniques  ne  sont  pas  d’origine  cérébrale. 

Sur  la  moelle  épinière.  — L’excitation  de  la  moelle  épinière  est  telle 
que  la  moindre  irritation,  portant  sur  un  nerf  sensitif,  détermine,  au 
lieu  d’une  simple  exaltation  des  mouvements  réflexes,  des  convulsions 
générales,  grâceà  la  diffusion  et  au  rayonnement  des  impulsions  reçues. 
On  a pensé  que  ces  effets  de  la  strychnineétaient  dus  à une  excitabilité 
plus  grande  des  cellules  nerveuses  de  la  moelle  épinière;  il  est  plus 
probable  qu’ils  sont  dus  à une  altération  de  la  transmission  du  stimu- 
lus nerveux  d’une  cellule  à une  autre.  Comme  nous  l’avons  vu  plus 
haut,  c’est  Magendie  qui,  le  premier,  a été  amené  à la  suite  de  ses 
expériences,  à localiser  l’action  convulsifiante  de  la  strychnine  dans 
la  moelle  épinière. 

Contrairement  à ce  qui  arrive  pour  la  plupart  des  autres  médica- 
ments, les  effets  de  lastrychninesont  plus  énergiques  lorsqu’on  l’injecte 
dans  le  rectum,  que  lorsqu’on  l’administre  dans  la  bouche. 

La  brucine , la  thébaïne  et  quelques  autres  alcaloïdes  de  l'opium,  pro- 
duisent des  effets  analogues  à ceux  de  la  strychnine. 

On  a prétendu  que  les  effets  convulsifianls  de  la  brucine  étaient  dus 
à la  présence  de  traces  de  strychnine.  M.  Shenstone  m’a  fait  pirvenir 
une  certaine  quantité  de  brucine  chimiquement  pure;  en  pratiquant  à 
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des  lapins  des  injections  sous-cutanées  de  ce  médicament,  j’ai  vu  la 
mort  survenir  au  milieu  de  phénomènes  convulsifs.  La  brucine  est  un 
poison  moins  énergique  que  la  strychnine;  d’autre  part,  son  élimina- 
tion est  plus  rapide.  Donnée  à des  rats,  sous  la  forme  d’une  pâte,  faite 
avec  du  beurre,  la  brucine  ne  détermine  pas  le  moindre  symptôme. 

La  méthyl-strychnine,  la  méthyl-brudne  et  la  métliyl-lhébaine  n'ont  pas 
d’action  sur  la  moelle  épinière,  mais  elles  paralysent  la  terminaison 
des  nerfs  moteurs,  à la  façon  du  curare. 

Applications  thérapeutiques.  — La  strychnine  est  un  des  toniques 
gastriques  des  plus  efficaces,  dans  les  cas  de  dyspepsie  avec  tendance  au 
catarrhe  et  à la  congestion.  Elle  agit  probablement  en  régularisant  les 
fonctions  qui  interviennent  dans  la  digestion  et  dans  l’assimilation  des 
aliments.  D’autre  part,  la  strychnine  active  les  mouvements  de  l’esto- 
mac, elle  donne  du  ton  aux  vaisseaux  gastriques,  et  diminue  ainsi 
la  congestion  consécutive  à la  bronchite  chronique,  à la  cyrrhose  et 
aux  affections  du  cœur.  Elle  rend  également  service,  comme  tonique, 
pendant  la  convalescence  des  maladies  aiguës,  dans  l’anémie,  dans  la 
dyspepsie  produite  par  des  écarts  de  régime  ou  par  l’abus  des  boissons 
alcooliques.  Ringer  préconise  la  teinture  de  noix  vomique  à la  dose 
d’une  goutte,  dans  une  cuiller  d’eau,  répétée  de  dix  en  dix  minutes, 
contre  certaines  formes  de  céphalalgie. 

D’après  mon  expérience  personnelle,  dix  gouttes  de  teinture  de  noix 
vomique,  administrées  immédiatement  avant  le  repas,  suffisent  parfois 
à prévenir  la  céphalalgie  chronique,  lorsqu’elle  siège  au  niveau  du 
front. 

La  strychnine  augmente  le  pouvoir  contractile  des  intestins;  on 
l’associe  volontiers  aux  pilules  purgatives.  La  préparation  suivante 
constitue  une  excellente  pilule  ante  cibum  : 

Pil.  Iihei  comp 20  centigr. 

Pulv.  Ipéca 3 centigr. 

Extr.  Nux  Yom 3 centigr. 

Quelques  gouttes  de  la  teinture  de  noix  vomique,  administrées 
immédiatement  avant  le  repas,  excitent  l’appétit  et  servent  efficacement 
à combattre  la  constipation  chronique. 

La  strychnine  rend  de  précieux  services,  comme  tonique  cardiaque, 
dans  le  cas  de  dilatation  du  cœur.  Elle  est  également  utile,  comme  sti- 
mulant respiratoire,  contre  la  bronchite  avec  tendance  à la  faiblesse 
respiratoire. 

On  prévient  le  plus  souvent  les  sueurs  noclurnes  des  phtisiques  en 
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leur  donnant  une  dizaine  de  gouttes  de  teinture  de  noix  vomique  le 
soir,  avant  le  coucher.  Nous  avons  déjà  discuté  le  mécanisme  de  son 
action,  dans  ces  circonstances.  Mais  alors  la  strychnine  augmente 
parfois  la  toux  pendant  la  journée. 

Elle  peut  servir  avantageusement  à combattre  l’épuisement  nerveux 
qui  succède  parfois  à un  travail  intellectuel  exagéré  : en  effet,  elle  excite 
les  facultés  mentales;  mais  il  faut  prendre  garde  de  ne  pas  donner  le 
médicament  pendant  trop  longtemps.  Lorsqu’on  administre  la  strych- 
nine à des  individus  épuisés,  on  court  toujours  le  risque  de  les  voir 
abuser  de  plus  en  plus  de  leurs  forces,  momentanément  exagérées. 

On  peut  avoir  recours  à la  noix  vomique,  dans  certaines  formes  de 
paralysie  (hémiplégie,  paraplégie),  pourvu  que  tous  les  symptômes 
d’irritation  soient  dissipés  ; il  en  est  de  même  dans  certaines  paralysies 
locales,  telles  que  l’atonie  de  la  vessie. 

La  strychnine  rend  souvent  service  dans  la  débilité  sexuelle;  malheu- 
reusement l’action  aphrodisiaque  du  médicament  s’oppose  parfois  à ce 
qu’on  l’emploie  comme  tonique  des  facultés  génésiques.  Lorsque  la 
débilité  sexuelle  résulte  d’excès  vénériens,  la  strychnine  peut  aug- 
menter le  mal  au  lieu  de  l’enrayer;  il  faut  avoir  recours  alors  au  bro- 
mure de  potassium. 

On  a préconisé  la  noix  vomique  dans  l’hystérie  et  la  chorée. 

La  strychine  a une  action  cumulative  : elle  détermine  une  contrac- 
tion des  artères  rénales  et  s’oppose  ainsi  à sa  propre  élimination. 

Curare.  — Synonymes  : Curara,  Woorari,  Wourali,  Urari,  Ticunas. 
Le  curare  paraît  être  un  extrait,  retiré  de  l’une  ou  de  l’autre  espèce  de 
strychnos,  et  mélangé  d’un  suc  mucilagineux. 

Propriétés.  — Substance  noire,  en  forme  d’extrait,  parfaitement 
soluble  dans  l’eau. 

Composition.  — Elle  renferme  un  alcaloïde,  la  curarine. 

Action  physiologique. — Le  curare  paralyse,  même  à très  petite  dose, 
les  terminaisons  périphériques  des  nerfs  moteurs.  Si  la  dose  est  élevée, 
la  paralysie  atteint  également  le  nerf  vague  et  les  nerfs  sensitifs. 
Si  la  dose  est  plus  forte  encore,  la  moelle  épinière  et  finalement  le  cœur 
sont  paralysés  à leur  tour. 

Les  muscles  volontaires  paraissent  peu  influencés  par  le  curare; 
cependant  leur  pouvoir  contractile  est  un  peu  affaibli,  avant  même 
que  les  nerfs  moteurs  soient  paralysés.  Les  vaisseaux  périphériques  se 
dilatent,  et  on  observe  parfois  chez  le  chien  une  éruption  érythéma- 
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teuse  de  nature  spéciale.  La  pression  sanguine  est  peu  modifiée  parde 
petites  doses  de  curare;  elle  est  abaissée  par  de  fortes  doses  du  médica- 
ment. Injecté  dans  la  glande  salivaire,  le  curare  détermine  une  sali- 
vation abondante  qui  paraît  être  de  nature  paralytique.  On  observe 
chez  l’homme,  sous  l’influence  d’une  intoxication  légère  par  le  curare, 
une  augmentation  delà  sécrétion  de  la  sueur,  des  larmes,  du  mucus 
nasal,  de  la  salive  et  de  l’urine,  avec  sensation  de  faiblesse,  et  inapti- 
tude aux  mouvements.  A haute  dose,  le  curare  détermine  la  mort 
par  paralysie  des  muscles  de  la  respiration  ; il  ne  survient  pas  de 
convulsions,  parce  que  les  nerfs  moteurs  des  extrémités  sont  paraly- 
sés, au  point  de  ne  plus  déterminer  de  contraction  musculaire,  même 
lorsque  les  centres  nerveux  sont  stimulés  par  un  sang  asphyctique  ; 
cependant,  chez  les  animaux  à sang  chaud  soumis  à l’action  du  curare, 
on  peut  produire  encore  des  contractions  musculaires,  en  excitant  les 
nerfs  moteurs  par  des  courants  interrompus.  Chez  la  grenouille,  l’in- 
toxication est  tellement  complète  que  l’irritation  la  plus  énergique 
d’un  tronc  nerveux  demeure  impuissant  à déterminer  des  contractions 
dans  les  muscles. 

Le  curare  est  rapidement  éliminé  parles  reins;  laguérison  survient, 
si  l’on  a soin  de  pratiquer  la  respiration  artificielle.  Parce  moyen,  j’ai 
réussi  à faire  revenir  à la  vie  un  animal  qui  était  dans  un  état  de  mort 
apparente  depuis  quatre  heures.  Administré  à l’intérieur,  le  curare  est 
éliminé  si  vite  qu’il  ne  détermine  généralement  aucun  symptôme.  On 
n’observe  de  phénomènes  d’intoxication  que  lorsqu’on  le  donne  à jeûn, 
et  à de  très  fortes  doses.  Si  l’on  empêche  l’élimination  du  médicament, 
soit  en  excitant  les  reins,  soit  en  liant  les  vaisseaux  rénaux,  l’empoi- 
sonnement survient,  et  la  mort  est  généralement  précédée  alors  de  con- 
vulsions. L'élimination  du  curare  est  tellement  rapide,  que  l’urine 
d’une  grenouille  empoisonnée  par  cetle  substance  peut  servir,  en  injec- 
tion sous-cutanée,  à paralyser  une  seconde  grenouille,  et  que  l’urine 
de  celle-ci  peut  en  paralyser  une  troisième. 

Applications  thérapeutùiues.  — On  a employé  le  curare,  mais  sans 
grand  avantage,  dans  l'épilepsie  et  la  chorée;  on  a observé  quelques 
cas  de  succès  par  l’administration  du  curare  dans  le  tétanos  trauma- 
tique. Dans  l’empoisonnement  par  la  strychnine,  il  est  préférable  de 
recourir  au  chloral.  Üffenburg  a obtenu  un  succès,  dans  un  cas  de 
rage,  par  des  injections  sous  cutanées  de  curare,  répétées  jusqu’à 
paralysie  presque  complète.  Cette  observation,  si  elle  était  exacte, 
aurait  une  importance  capitale;  mais  à en  juger  par  la  comparaison 
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des  symptômes  décrits  par  Ofïenburg,  avec  ceux  que  j’ai  observés  moi- 
même  dans  trois  cas  de  rage  à terminaison  fatale,  il  est  permis  de 
croire  que  le  cas  relaté  par  lui  n’était  que  de  l’hystérie  simulant  de 
l’hydrophobie. 

Gelsemium , B.  et  U.  S.  P.  Jasmin  jaune. 

On  emploie  en  médecine  le  rhyzome  sec  et  les  radicelles  du  Gelse- 
mium nitidum  (Gelsemium  sempervirens). 

Caractères.  — Les  fragments  du  rhyzome  de  cette  plante  sont  â peu 
près  cylindriques,  longs  de  2 à lo  centimètres,  et  d’un  diamètre  de  un 
demi  à 2 centimètres;  les  plus  gros  fragments  sont  munis  de  ramifica- 
tions filiformes.  Ils  sont  colorés  à l’extérieur  d’un  brun  jaunâtre  et 
parcourus,  dans  le  sens  de  leur  longueur,  de  lignes  d’un  pourpre  foncé. 
La  cassure  est  fibreuse.  Écorce  mince,  à fibres  soyeuses  intimement 
adhérentes  à un  bois  central  poreux,  d’un  jaune  pâle,  pourvu  de  rayons 
médullaires  nettement  dessinés  et  d’une  moelle  centrale  peu  épaisse. 
Odeur  quelque  peu  narcotique  et  aromatique;  goût  amer. 

Dose.  — 30  centigrammes  à 2 grammes. 

PRÉPARATIONS. 

Extractum  Gelsemii  Alcoolicum.  3 à 12  centigr.  E\tractum  Gelsemii  Fluidum.  5 à 20  gouttes. 
Tinctura  Gelsemii 5 â 20  gouttes.  Tinctura  Gelsemii 1 à 4 gr. 

Action.  — Appliqué  sur  l’œil,  le  médicament  produit  la  dilatation 
de  la  pupille  et  la  paralysie  de  l’accommodation.  Il  paraît  exercer  une 
action  paralysante  sur  les  colonnes  sensitives  de  la  moelle  épinière,  et 
une  action  excitante  sur  les  centres  moteurs  du  cerveau  et  de  la  moelle. 
Les  centres  moteurs  eux-mêmes  sont  paralysés  à une  période  plus 
avancée  de  l’empoisonnement. 

Chez  la  grenouille,  on  observe  l’inertie  paralytique,  avec  accentua- 
tion de  l’excitabilité  réflexe  au  début.  Si  on  irrite  l’animal,  on  voit 
éclater  des  mouvements  fibri  1 laires  et  même  du  tétanos.  Plus  tard, 
l’irritabilité  réflexe  est  complètement  abolie.  Chez  les  mammifères,  le 
gelsemium  semble  avoir  une  action  élective  sur  la  tête  : il  y détermine 
des  accès  de  tremblement  spasmodique.  La  trémulation  affecte  égale- 
ment les  pieds  des  membres  antérieurs  et  parfois  les  cuisses  des  extré- 
mités postérieures.  Les  cuisses  antérieures  sont  aussi  parfois  le  siège 
d’une  sorte  d’ataxie,  consistant  en  des  soubresauts  et  des  mouvements 
désordonnés  de  course.  A ces  phénomènes  succède  la  paralysie  des 
muscles  volontaires  et  de  la  respiration.  Le  nerf  vague  est  paralysé,  la 
pression  sanguine  est  abaissée,  le  pouls  fréquent  et  le  cœur  affaibli. 
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La  mort  arrive  par  paralysie  de  la  respiration.  Chez  V homme,  le  gelse- 
mium  à haute  dose  détermine  l’ivresse,  de  la  diplopie,  de  l’engourdis- 
sement dans  les  doigts,  du  tremblement  de  la  tête,  de  la  dyspnée, 
des  nausées  et  des  vomissements,  et  une  paralysie  partielle  de  la  langue 
et  des  globes  oculaires  (ptosis,  difficultés  dans  les  mouvements  des  yeux 
et  de  la  langue). 

Usayes.  — Le  gelsemium  est  surtout  employé  dans  le  cas  de  névral- 
gie de  la  cinquième  paire,  de  douleurs  dentaires,  de  céphalalgie  et  de 
rhumatisme. 


U.  S.  P.  Spigélia.  Spigélie  clu  Maryland.  — Rhizome  et  radicelles  du 
Spigélia  Maryland  ica. 

Propriétés.  — Rhizomelong  de  5 centim.  environ,  épais  de3millim., 
horizontal,  flexible,  un  peu  ramifié,  marqué  à sa  face  supérieure  de 
petites  cicatrices  évasées,  et  garni,  du  côté  opposé,  d’un  grand  nombre 
de  radicelles  minces,  cassantes,  longues  de  10  centim.  environ;  il  a 
une  couleur  brun  pourpre  et  une  saveur  un  peu  aromatique,  douce  et 
amère  à la  fois. 

Il  ne  faut  pas  confondre  le  rhizome  de  Spigélia  avec  la  tige  souter- 
raine du  Phlox  Carolina,  dont  les  radicelles  sont  d’un  brun  jaunâtre, 
assez  épaisses,  droites  et  présentent,  sous  une  écorce  peu  adhérente, 
un  bois  de  couleur  jaune  paille. 


PRÉPARATION. 

Extractum  Spigeliœ  Fluidum 


Dose. 

10  à 20  gouttes. 


Usages.  — Le  rhizome  de  Spigélia  est  surtout  employé  comme  anthel- 
mintique ; on  l’associe  à un  purgatif,  par  exemple  le  séné. 


APOCYNACÉES. 

U.  S.  P.  Apocynum.  Chanvre  du  Canada.  — Racine  de  l’Apocynum 
cannabinum. 

Propriétés.  — Racine  longue,  cylindrique,  peu  ramifiée,  épaisse 
d’environ  6 à 8 millim.,  d’un  brun  pâle,  ridée  dans  le  sens  de  sa  lon- 
gueur et  recouverte  de  fissures  dans  le  sens  transversal  ; friable;  cas- 
sure brève,  blanche;  écorce  assez  épaisse;  bois  poreux,  spongieux,  à 
rayons  médullaires  très  fins,  et  à moelle  très  peu  épaisse;  inodore; 
d’une  saveur  amère  et  désagréable. 

Dose.  — De  la  poudre  de  racine  : 1 à 2 gr.  La  décoction  vaut  mieux  : 
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15  gr.  de  racine  pour  700  gr.  d’eau,  jusqu’à  réduction  à 500  gr.  On  en 
fait  prendre  de  30  à 50  gr.,  deux  ou  trois  fois  dans  la  journée. 

Composition.  — La  racine  d’apocynum  renferme  une  substance 
amorphe,  Yapocynine,  qui  est  très  soluble  dans  l’alcool,  insoluble  dans 
l’eau,  et  un  glueoside,  Yapocynéiné,  qui  est  soluble  dans  l’eau. 

Action.  — A faible  dose,  elle  est  laxative  ; à forte  dose,  elle  est  émé- 
tique et  cathartique.  L’apocynine  et  l’apocynéine  sont  des  toniques  car- 
diaques, comme  la  digitale;  elles  sont  également  diurétiques. 

Usages.  — Elle  réussit  surtout  dans  l’hydropisie. 

Quebracho  Cortex.  Quebracho  blanc.  — Ecorce  de  l’Aspidosperma 
quebracho.  République  Argentine. 

Propriétés. — Elle  se  présente  en  grands  fragments,  épais  de  2centim. 
environ,  d’un  brun  grisâtre  à l’extérieur,  jaune  à l’intérieur,  d’une 
amertume  excessive.  Elle  renferme  plusieurs  alcaloïdes  dont  le  plus 
important  est  l’aspidospermine. 


PRÉPARATION. 

Tinctura  Quebracho  (1  : 5 d'alcool  rect.) 


Dose. 

2 à 4 gr. 


Action.  — Tous  les  alcaloïdes  du  Quebracho  déterminent,  chez  la 
grenouille  la  paralysie  motrice;  ils  affaiblissent  et  arrêtent  finalement 
les  mouvements  respiratoires  et  cardiaques.  Chez  les  animaux  à sang 
chaud  l’aspidospermine  paralyse  les  mouvements  volontaires,  la  respi- 
ration et  le  cœur.  A faible  dose,  l’aspidospermine  augmente  l’amplitude 
et  la  fréquence  de  la  respiration. 

Usages.  — Le  Quebracho  a été  employé  pour  calmer  la  dyspnée, 
dans  Yastlme  et  la  phtisie. 

ASCLEPIADAGËES. 

U.  S.  P.  Asclepias.(Pleurisy  Root).  — Racine  de  l’Asclepias  tuberosa. 

Propriétés.  — Elle  est  grande,  fusiforme,  longuede25  à 150  millim., 
épaisse  de  2 centim.  ou  même  davantage,  noueuse  et  manifestement 
annelée  à sa  partie  supérieure,  ridée  en  long  à son  extrémité  infé- 
rieure, d’un  brun  orangé  extérieurement,  blanchâtre  en  dedans; 
flexible  ; à cassûre  irrégulière  ; lecorce  est  mince,  divisée  en  deux  cou- 
ches nettement  distinctes,  dont  l’intérieur  est  blanchâtre;  le  bois  de  la 
racine  est  jaunâtre,  parcouru  de  rayons  médullaires  blancs  très  accu- 
sés; la  racine  est  inodore,  douée  d’une  saveur  amère  et  un  peu  âcre; 
après  quelque  temps  elle  prend  une  coloration  grisâtre. 
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Composition.  — Cette  racine  contient  des  résines  et  une  matière  grasse 
odorante. 

Dose.  — 1 â 4 grammes. 

Usages.  — Elle  peut  être  employée  comme  diaphorétique  et  expecto- 
rante. A haute  dose  elle  agit  comme  émétique  et  purgative. 

Asclepias  Incarnata.  Chanvre  indien  blanc  (Amérique).  — La  racine  de 
celte  plante  a une  action  analogue  à celle  de  la  digitale  : elle  augmente 
l’énergie  des  contractions  cardiaques  et  excite  la  diurèse.  On  l’emploie 
sous  la  forme  d’extrait  fluide,  à la  dose  de  2 à 4 grammes,  répétée  de 
trois  en  trois  heures. 


Eig.  207.  — Heniidesmus. 


B.  P.  Hemidesmi  Radix.  Racine  d’ Hemidesmus . On  emploie  en  méde- 
cine la  racine  desséchée  de  l’Hemidesmus  inducus  (Salsepareille  de 
l’Inde.) 

Propriétés.  — Elle  se  présente  en  fragments  de  couleur  brun  jau- 
nâtre, cylindriques,  tortueux;  l’écorce  est  divisée  par  des  fentes  annu- 
laires. Son  odeur  est  particulière,  aromatique  et  très  agréable. 

Composition.  — Elle  n’est  pas  encore  exactement  connue.  On  en  a 
retiré,  par  la  distillation  avec  l’eau,  une  substance  qu’on  suppose  être 
un  acide  volatil. 

PRÉPARATION. 


B.  P.  Dose. 

Sirupus  Hemidesmi  (1  pourlj) 4 à 8 gr. 


Usages.  — Cette  racine  passe  pour  avoir  la  même  action  que  la  sal- 
separeille; on  l’emploie  dans  le  rhumatisme  et  la  syphilis.  Le  sirop 
n’est  employé  que  pour  aromatiser  les  potions. 

Condurango . — Écorce  du  Gonolobus  Cundurango  (Équateur).  Il 
paraît  que  l’écorce  connue  sous  le  nom  de  Cundurango  provient  de 
plusieurs  plantes  d’espèce  différente. 

Propriétés.  — Le  condurango  est  une  plante  grimpante;  son  écorce, 
couleur  grisâtre,  se  présente  en  fragments  entortillés,  minces,  aux- 
quels adhèrent  encore  des  restes  de  lichens. 

Action  physiologique.  — L’écorce  de  condurango  ne  paraît  pas  douée 
d’une  action  physiologique  bien  définie.  D’après  Gianuzzi  elle  produi- 
rait le  tétanos  â la  façon  de  la  strychnine.  D'après  mes  observations, 
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l’infusion  de  cette  écorce  injectée  dans  la  veine  jugulaire,  pourrait 
déterminer  la  mort  à la  suite  de  convulsions;  mais  il  m’a  semblé  que 
ces  phénomènes  étaient  dus  plutôt  à une  embolie  des  vaisseaux  pul- 
monaires, produite  par  les  particules  solides  en  suspension  dans  le 
liquide  : en  effet,  injectée  dans  la  cavité  péritonéale,  cette  infusion 
reste  sans  action  aucune. 

Usages.  — On  a vanté  celte  écorce  comme  douée  de  propriétés 
curatives  dans  le  traitement  du  cancer  de  l’estomac;  mais  les  résultats 
signalés  d’abord  ont  été  controuvés.  Cependant,  elle  est  d’une  certaine 
utilité  dans  la  dyspepsie.  On  l’a  donnée  également,  comme  altérant, 
dans  la  syphilis. 

GENTIANACÉES. 

Gentianœ  Radix,  B.  P.  ; Gentiana,  U.  S.  P.  Racine  de  Gentiane.  — On 
emploie  en  pharmacie  la  racine  desséchée  de  Gcntiana  lutea.  Contrées 
montagneuses  de  l’Europe  centrale  et  méridionale. 


Fig.  208.  — Gentiane. 


Propriétés.  — Elle  est  épaisse  de  1 à 3 centimètres,  longue  de  plu- 
sieurs pouces,  ridée  longitudinalement  et  marquée  en  outre  de  sillons 
annulaires  transversaux.  La  partie  externe  de  la  racine  est  d’un  brun 
jaunâtre  ou  gris,  l’interne  est  d’un  brun  orangé;  sa  texture  est  spon- 
gieuse, sa  saveur  d’abord  douce  est  ensuite  très  amère. 

Composition.  — Elle  renferme  de  la  gentiapicrine  ou  amer  de  gen- 
tiane, soluble  dans  l’eau,  et  de  la  gentianine,  substance  insipide  et  pres- 
que insoluble  dans  l’eau. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P Dose. 

Extractum  Gentianœ 10  il  60  centigr. 

Infusum  Gentianœ  Compositum 30  à 60  gr. 

Tinctura  Gentianœ  Composita 2 à 4 » 

U.  S,  P.  Dose. 

Extractum  Gentianæ 10  à 60  centigr. 

Extractum  Gentianæ  Fluidum 8 à 30  gouttes. 

Tinctura  Gentianæ  Composita 4 à 16  gr. 

B.  P.  Infusum  Gentianœ  Compositum.  — Gentiane,  1 ; écorce  d'orange  amère,  1 ; écorce  frai- 
clie  de  citron,  2 ; eau  bouillante,  80. 

Tinctura  Gentianœ  Composita.  — Gentiane,  45  gr  ; écorce  d'orange  amère.  24  gr.  ; cardamo- 
mes, 8 gr.  ; alcool  rect.,  600  gr.  (B.  P.).  Gentiane,  8;  écorce  d'orange  amère,  4 ; cardamomes,  2; 
alcool  dilué,  q.  s.  p.  f.  100  (U.  S.  P.). 
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Usages.  — La  racine  de  gentiane  est  un  stomachique  amer  et  tonique, 
que  l’on  emploie  dans  la  dyspepsie  atonique  pour  tonifier  l’estomac  et 
exciter  l’appétit.  Elle  est  usitée  également  comme  tonique  général. 

Chirata , B.  et  U.  S.  P.  ( Chiretta ).  — On  emploie  l’herbe  desséchée  de 
l’Ophelia  chirata,  récoltée  au  moment  où  le  fruit  commence  à se  for- 
mer. Inde  septentrionale. 

Propriétés.  — La  tige  de  cette  plante  est  longued’environ  troispieds, 
de  l’épaisseur  d’une  plume  d’oie,  arrondie,  lisse,  d’un  brun  pâle, 


ramifiée,  à branches  opposées;  les  fleurs  sont  petites,  nombreuses, 
disposées  en  particules;  la  plante  toute  entière  est  douée  d’une  saveur 
amère. 

Composition.  — Cette  plante  renferme  de  l 'acide  ophélique , qui  est 
soluble  dans  l’eau  et  forme  un  composé  soluble  avec  l’acide  tannique; 
elle  contient  en  outre  de  la  chiratine , qui  n’est  soluble  que  dans  l’eau 
chaude  et  forme  avec  l’acide  tannique  un  composé  insoluble.  Ces  deux 
principes  ont  une  saveur  très  amère. 


Fig.  209.  — Chirata. 
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PRÉPARATIONS. 


B.  B.  Dose. 

Infumm  Chiratœ  (1  pour  40,  à 50°  C) 30  à 60  gr. 

Tinctura  Chiratœ 2 à 8 » 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Chiratæ  Fluidum 15  à 30  gouttes. 

Tinctura  Chiratæ 2 à 8 gr. 


Usages.  — C’est  un  amer  tonique  analogue  à la  gentiane.  Aux  yeux 
de  certains  praticiens,  elle  a paru  particulièrement  utile  dans  les 
désordres  des  voies  biliaires. 

CONVOLVULACÉES. 

B.  P.  Scammoniœ  Radix.  Racine  de  Scammonée.  — Racine  dessé- 
chée du  Convolvulus  Scammonia.  Syrie  et  Asie  Mineure. 

Propriétés.  — Les  racines  de  scammonée  sont  fusiformes,  tortueuses, 
d’un  diamètre  de  7 à 8 centimètres  à leur  partie  renflée,  brunes  à l’ex- 
térieur, blanches  intérieurement,  légèrement  odorantes,  mais  insipides. 

La  poudre  de  racine  de  scammonée,  agitée  dans  l’éther,  donne  une 
solution  qui,  par  évaporation,  laisse  un  résidu  de  résine  de  scam- 
monée. 

Composition.  — Résine  de  scammonée. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Résina  Scammoniœ 15  à 50  centigr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Résina  Scammonii 20  à 50  centigr. 

Scammonium , B.  et  U.  S.  P.  Scammonée.  — Gomme-résine  qui 
s’écoule  des  incisions  pratiquées  sur  la  racine  encore  vivante  du  Con- 
volvulus Scammonia,  et  qui  se  concrète  ensuite  à l’air.  Asie  Mineure. 
(B.  P.) 

Suc  résineux  provenant  de  la  racine  du  Convolvulus  Scammonia. 
(U.  S.  P.) 

Propriétés.  — La  Scammonée  se  présente  en  fragments  angulaires 
ou  en  gâteaux  circulaires,  rugueux  et  d’un  gris  cendré  à l’extérieur;  la 
cassure  est  d’abord  résineuse  et  brillante,  elle  devient  noire  lorsque 
la  gomme-résine  s’est  desséchée;  odeur  de  fromage;  mâchée,  la  scam- 
monée détermine,  dans  l’arrière-gorge,  une  sensation  de  picotement; 
par  la  trituration,  elle  se  laisse  réduire  facilement  en  une  poudre  d’un 
gris  sale;  elle  forme  une  émulsion  avec  l’eau. 

Composition.  — Gomme  et  Résine. 
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Falsifications.  — Chaux,  amidon,  cendres  de  bois  et  gomme. 
La  scammonée  ne  fait  pas  effervescence  par  l’addition  de  l’acide 
chlorhydrique  (absence  de  chaux).  Agitée  dans  de  l’eau  bouillante 
puis  refroidie  et  filtrée,  la  poudre  de  scammonée  ne  donne  pas  de 
coloration  bleue  avec  la  teinture  d’iode  (absence  d’amidon).  L’éther 
enlève  à la  scammonée  de  80  à 90  p.  100  de  résine;  le  résidu  est 
surtout  formé  de  gomme  soluble  (absence  de  cendres  de  bois). 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Mistura  Scammonii 15  à 60  gr. 

Résina  Scammonice  . 15  à 50  centigr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Résina  Scammonii 20  à 50  centigr. 


B.  P.  Mistura  Scammonii.  — Scammonée.  (15  centigrammes),  tri- 
turée dans  du  lait  (30  grammes). 

Scammoniœ  Résina,  B.  P.  Résina  Scammonii,  U.  S.  P.  Résine  de 
Scammonée. 

Propriétés.  — Elle  est  en  fragments  bruns,  translucides,  friables,  à 
cassure  résineuse,  d’une  odeur  agréable  lorsqu’elle  est  obtenue  direc- 
tement à l’aide  de  la  racine.  Elle  ne  forme  pas  d’émulsion  avec  l’eau. 
Elle  est  complètement  soluble  dans  l’éther. 

Préparation.  — On  la  retire  de  la  racine  de  scammonée,  à l’aide  de 
l’alcool. 

Composition.  — Elle  est  presq ^exclusivement  formée  de  jalapine, 
substance  qui  est  soluble  dans  l’éther,  et  diffère  sous  ce  rapport  de  la 
convolvuline,  contenue  dans  la  résine  de  jalap. 

La  résine  de  scammonée  contient  encore  quelques  autres  substances 
dont  les  propriétés  ne  sont  pas  encore  définies. 

Impureté.  — Guaiac.  La  teinture  de  scammonée  étendue  sur  la  sur- 
face de  section  fraîche  d’une  pomme  de  terre,  ne  donne  pas  de  colora- 


tion bleue. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Confectio  Scammonii 60  centigr.  h 2 gr. 

Extractum  Colocynthidis  Compositum.  ...  . . 30  à 90  centigr. 

Pilula  Colocynthidis  Composita 30  5 60  » 

Pilula  Colocynthidis  et  Hyoscyami 30  à 60  » 

Pilula  Scammonii  Composita 30  centigr. 

Pulvis  Scammonii  Compositus 60  centigr.  à 1 gr. 

U.  S.  P.  _ Dose. 

Extractum  Colocynthidis  Compositum 30  centigr.  à 1 gr. 


B.  P.  Confectio  Scammonii.  — Résine  de  Scammonée,  90  gr.  ; gin  lembre,  45  gr.  ; essence  de 
carvi,  4 gr.  ; essence  de  girofle.  2 gr.  ; sirop.  90  gr.  ; miel  clarifié.  45  gr. 

R.  P.  Pilula  Scammonii  Composita.  — Résine  de  Scammonée,  1 ; résine  de  jalap.  1 ; savon, 1 ; 
teinture  forte  de  gingembre,  1 ; alcool  rect.,  2. 

B.  P.  Pulvis  Scammonii  Compositus.  — Résine  de  Scammonée,  4 : jalap,  3;  gingembre,  1. 
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Action  et  usages.  — La  scamrnonée  active  les  sécrétions  intesti- 
nales : c’est  un  purgatif  drastique,  auquel  on  peut  recourir  dans  les 
hydropisies  et  les  affections  cérébrales.  Comme  vermifuge,  la  résine 
de  scamrnonée  est  employée,  en  association  avec  d’autres  médica- 
ments, contre  le  tœnia,  chez  les  enfants.  La  résine  de  scamrnonée  se 
combine  à la  soude  renfermée  dans  la  bile;  elle  a besoin  de  s’unir  à 
la  bile  pour  pouvoir  exercer  son  action. 

Jalapa,  B.  et  U.  S.  P.  Jalap.  — Tubercules  desséchés  de  ITpomœa 
Purga  (Exogonium  Purga).  Mexique. 


Fig.  210.  — Jalap. 


Propriétés.  — La  taille  des  tubercules  de  jalap  varie  depuis  celle 
d’une  noisette  jusqu’à  celle  d’une  orange;  ils  sont  ovoïdes  et  portent 
à la  partie  moyenne  des  entailles  pratiquées  pour  la  dessiccation;  ils 
sont  recouverts  d’une  écorce  mince,  brune,  ridée;  leur  surface  de  sec- 
tion d’une  coloration  gris  jaunâtre,  est  marquée  de  cercles  concen- 
triques brunâtres. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Extractum  Jalapœ 30  à 90  centigr. 

Pulvis  Jalapœ  Compositus là  4 gr. 

Pulvis  Scammonii  Compositus 60  à 120  centigr. 

Résina  Jalapœ 10  à 30  » 

Tinctura  Jalapœ 2 à 8 gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Abstractum  Jalapœ 40  à 60  centigr. 

Pulvis  Jalapœ  Compositus 2 à 4 gr. 

Résina  Jalapœ ....  10  à 60  centigr. 

Pilulæ  Catharticæ  Compositæ 1 à 3 pilules. 


Pulvis  Jalapœ  Compositus.  — Jalap,  5;  tartrate  acide  de  potasse,  9;  gingembre,  1 (B.  P.). 
Jalap,  35;  tartrate  acide  de  potassium,  65  (U.  S.  P.). 

Jalapœ  Résina,  B.  et  U.  S.  P.  Résine  de  Jalap.  — On  la  retire  du  jalap 
au  moyen  de  l’alcool  rectifié. 

Propriétés  et  réactions.  — Elle  est  en  fragments  opaques,  d’un  brun 
foncé,  transparents  sur  les  bords,  fragiles,  à cassure  vitreuse,  d’une 
odeur  agréable,  d’une  saveur  âcre  et  désagréable,  aisément  soluble 
dans  l’alcool  rectifié,  soluble  en  partie  seulement  dans  l’éther,  inso- 
luble dans  l’essence  de  térébenthine.  La  résine  de  jalap  se  laisse 
réduire  très  facilement  en  une  poudre  d’un  brun  pâle. 
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Préparation.  — On  laisse  digérer  puis  on  chauffe  légèrement  le  jalap 
dans  l’alcool  rectifié;  ensuite,  on  ajoute  de  l’eau  pour  précipiter  la 
résine,,  on  évapore  au  bain-marie  et  on  sèche. 

Composition.  — La  résine  de  jalap  est  constituée  essentiellement  de 
convolvuline  combinée  à une  autre  substance  résineuse  ( gammarésine ), 
qui  est  soluble  dans  l’éther.  La  convolvuline  du  jalap  se  distingue,  par 
son  insolubilité  dans  l’éther,  de  la  jalapine  de  la  scammonée. 

PRÉPARATION. 

B.  P. 

Pilula  Scammonii  Composita. 

Action  et  usages.  — Le  jalap  est  un  purgatif  hgdragogue , que  l’on 
emploie  dans  la  constipation,  dans  l’hydropisie  d’origine  rénale,  et 
dans  les  affections  cérébrales.  On  l’associe  avec  avantage  au  tartrat.e 
acide  de  potasse  (Pulv.  Jalapœ  Comp.).  Comme  la  scammonée,  le  jalap 
se  laisse  dissoudre  par  la  bile,  liquide  dont  elleaurait  besoin  pour  agir 
comme  purgatif.  Injecté  sous  la  peau,  ou  dans  les  veines,  le  jalap  est 
sans  action  aucune.  Le  jalap  n’exerce  d’action  irritante  ni  sur  la  peau, 
ni  sur  la  muqueuse  de  l’œil  ou  du  nez;  elle  n’est  pas  diurétique,  et  n’a 
pas  d’action  sur  le  système  nerveux. 

SOLANÉES. 

U.  S.  P.  Dulcamara.  Douce-amère.  — On  emploie  en  pharmacie  les 
jeunes  tiges  desséchées  du  Solanum  Dulcamara,  provenant  de  plantes 
indigènes. 

Propriétés.  — Tiges  légères,  creuses,  cylindriques,  de  la  grosseur 
d’une  plume  d’oie;  d’une  saveur  amère  qui  laisse  un  arrière-goût 
doucâtre. 


Fig.  211.  — Douce-amère. 


Composition.  — La  douce-amère  renferme  deux  alcaloïdes  amorphes 
et  amers  : la  solanine  et  la  dulcamarine ; elle  renferme  aussi  du  sucre. 

PRÉPARATION. 


U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Dulcamarœ  Fluidum 4 grammes. 


Action.  — L’action  de  la  dulcamarine  n’est  pas  connue. 
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Chez  les  animaux  à sang  chaud,  comme  chez  les  animaux  à sang 
froid,  la  solanine  paralyse  le  système  nerveux  central,  sans  affecter  les 
nerfs  périphériques  et  les  muscles  volontaires.  Elle  ralentit  le  cœur  et 
la  respiration,  elle  affaiblit  la  sensibilité,  et  produit  la  mort  sans  con- 
vulsions. Chez  les  animaux  à sang  chaud,  on  observe  constamment  un 
abaissement  de  la  température.  La  solanine  n’a  pas  d’action  sur  la 
pupille.  Chez  l’homme,  elle  détermine  de  la  faiblesse,  de  la  gêne  respi- 
ratoire, des  nausées,  des  vomissements,  de  l’ivresse,  mais  pas  de  som- 
meil véritable.  La  pupille  demeure  intacte;  la  solanine  n’a  pas  d’ac- 
tion sur  l’intestin  ni  sur  la  diurèse  ni  sur  la  diaphorèse. 

Usages.  — La  douce-amère  est  surtout  employée  comme  altérant 
dans  les  maladies  squammeuses  de  la  peau  ; on  l’unit  souvent  alors  à 
l’antimoine.  Husemann  a vanté  la  douce-amère  dans  le  traitement  de 
la  bronchite  chronique,  de  l’asthme  et  de  la  coqueluche. 

Capsici  Fructus , B.  P.;  Capsicum , U.  S.  P.  Piment  enragé.  — Fruits 
mûrs  et  desséchés  du  Capsicum  fastigiatum.  Zanzibar. 

Caractères.  — Ils  sont  longs  de  1 à 3 centim.,  larges  de  4 millim., 
droits,  coniques,  pointus,  lisses,  luisants,  d’un  rouge  orange;  leur 
saveur  est  brûlante. 

Composition.  — Ils  renferment  un  principe  volatil,  d’une  âcreté 
excessive,  la  capsaicine  et  un  alcaloïde  ayant  l’odeur  de  la  coniine. 

Falsification.  — La  poudre  du  piment  enragé  est  parfois  mélangée 
de  minium.  Pour  découvrir  cette  substance,  faites  diluer  la  poudre 
dans  de  l’acide  nitrique  et  ajoutez  du  sulfate  de  soude;  s’il  y a du 
plomb,  il  précipite  sous  forme  de  sulfate.  La  poudre  de  capsicum  doit 
brûler  sans  laisser  de  résidu. 


Action  et  usages.  — Appliqué  sur  la  peau,  le  piment  enragé  déter- 
mine de  la  chaleur,  de  la  rougeur  et  de  la  vésication.  A l’intérieur,  il 
a une  action  irritante  et,  si  la  dose  est  élevée,  il  peut  déterminer  de  la 
gastro-entérite. 


B.  P. 

Tinctura  Capsici 


U.  S.  P. 

Extractura  Capsici  Fluidum 


Dose. 

2 à 10  gouttes. 

1/8  de  goutte  à 1 goutte. 
8 gouttes  à 8 gr. 


Oleoresina  » 
Tinctura  » 
Emplastrum  » 
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Le  piment  enragé  a été  employé,  en  frictions,  dans  le  cas  d’enge- 
lures, de  névralgies  et  de  douleurs  rhumatismales.  On  l’utilise  en  gar- 
garismes dans  certaines  formes  d’amygdalite  et  d’angine.  Il  sert  de 
condiment  et  permet  de  calmer  la  flatulence.  Il  paraît  pouvoir  enrayer 
la  sensation  de  descente  que  les  dipsomaniaques  accusent  à l’épigastre. 
Le  piment  excite  l’appétit  et  stimule  l’estomac. 

Sous-ordre.  — ATROPÉES. 

Belladonœ  Folia,  B.  et  U.  S.  P.  Feuilles  de  Belladone.  — Feuilles 
fraîches  de  l’Atropa  Belladona.  En  Amérique  on  emploie  les  feuilles 
sans  les  tiges.  En  Angleterre,  on  emploie,  soit  les  feuilles  isolément, 
soit  les  feuilles  encore  munies  des  tiges  qui  les  supportent.  En  Angle- 
terre, on  récolte  les  feuilles  de  Belladone,  soit  sur  des  plantes  sau- 
vages ou  sur  des  plantes  cultivées,  au  moment  où  le  fruit  commence 
à se  former. 

Propriétés.  — Feuilles  alternes,  longues  de  S à 15  centimètres, 
ovales,  aiguës,  entières,  lisses;  les  feuilles  supérieures  sont  parfois 
géminées  et  inégales.  Le  suc  de  ces  feuilles,  instillé  dans  l’œil,  dilate 
la  pupille. 

Composition.  — Elles  renferment  moins  de  1 p.  100  d'atropine,  et 
une  faible  proportion  d'asparagine.  Les  feuilles  recueillies  à maturité 
renferment  plus  d’atropine  que  celles  qu’on  récolte  avant  la  fleuraison. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Extractum  Belladones  1 à 5 centigr. 

Tinctura  Belladones  ....  5 à 31)  gouttes. 

Succus  Belladonce 5 à 15  » 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Belladonnœ  Alcoholicum 1 centigr. 

Tinctura  Belladonnœ 8 à 30  gouttes. 

Unguentum  Belladonnœ. 


Belladonnœ  Badix,  B.  et  U.  S.  P.  Racine  de  belladone.  — Racine  des- 
séchée de  l’Atropa  Belladonna.  Angleterre  et  Allemagne. 

Propriétés.  — Elle  est  longue  de  un  à deux  pieds,  épaisse  de  deux  à 
cinq  centimètres,  branchue  et  tortueuse,  d’un  brun  clair  au  dehors. 
Une  goutte  de  l’infusion  de  cette  racine,  instillée  dans  l’œil  dilate  la 
pupille.  II  faut  rejeter  les  racines  qui  sont  flexibles  et  ligneuses,  ou  qui 
se  brisent  avec  une  cassure  irrégulière. 

Composition.  — Deux  alcaloïdes  : \' atropine  et  la  belladonine ; déplus 
une  matière  colorante,  l’atrosine. 
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B.  P. 


PRÉPARATIONS. 


Atropina 

Linimentum  Belladonnœ  (30  gr.  pour  30  gr.) 
Extractum  Belladonnœ  Alcoholicum. 
Unguentum  Belladonnœ. 

Emplastrum  Belladonnœ. 


U.  S.  P. 


Atropina 

Abstractum  Bolladonnœ  . . . 

Emplastrum  Belladonnœ, 
Extractum  Belladonnœ.  . . . 
Linimentum  Belladonnœ  Fluidum. 


Dose. 

0.  0003  à 0,  003  gr. 


Dose. 

0,  (,003  à 0,  003  gr. 
3 centigr. 

S à 10  centigr. 


Atropina,  B.  et  U.  S.  P.  Atropine.  Cl7  H23  Az3  Os;  289.  — Alcaloïde 
provenant  de  la  belladone. 

Préparation.  — On  précipite  à l’aide  de  la  chaux  les  matières  colo- 
rantes acides  de  la  teinture  forte  de  belladone,  on  enlève  l’alcool,  on 
ajoute  de  l’eau  et  du  carbonate  de  potasse,  et  on  extrait  l’alcaloïde  de 
cette  solution  à l’aide  du  chloroforme,  puis  on  pu  ri  fie. 

Caractères  et  réactions.  — L’atropine  se  présente  en  cristaux  acicu- 
laires,  incolores,  peu  solubles  dans  l’eau,  plus  solubles  dans  l’alcool  et 
l’éther.  La  solution  aqueuse  d’atropine  a une  réaction  alcaline;  elle 
donne  un  précipité  jaune  citron  avec  le  perchlorure  d’or,  elle  est  douée 
d’une  saveur  amère  et  dilate  puissamment  la  pupille.  L’atropine  brûle 
à l’air  libre  sans  laisser  de  résidu.  C’est  un  poison  très  violent. 

On  a proposé  la  réaction  suivante  pour  tous  les  alcaloïdes  du  groupe 
mydriatique  (atropine,  hyoscyamine,  daturine,  duboisine  et  homatro- 
p i ne)  : à une  faible  quant :té  d’atropine,  on  ajoute,  dans  une  éprou- 
vette, environ  deux  centimètres  cubes  d’une  solution  à 5 p.  100  de 
sublimé  corrosif  dans  50  p.  100  d’alcool,  et  on  chautfe  légèrement.  On 
voit  apparaître  aussitôt  un  précipité  d’une  coloration  rouge  brique. 
Cette  réaction  n’est  bonne  que  pour  les  solutions  concentrées;  déplus, 
elle  ne  réussit  pas  lorsqu’on  ajoute  l’atropine  au  sel  mercuriel.  Dans 
les  mêmes  circonstances,  la  plupart  des  autres  alcaloïdes  donnent  u,n 
précipité  blanc.  (Gerrard.) 


PREPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Atropinœ  Sulphas 0,  0003  à 0,  003  gr- 

» Sulphatis  Liquor  (25  centigr.  pour  30  gr.  d'eau) 1/2  à (i  gouttes. 


» Unguentum  (avec  2 gr.  d'alcool  rectilié  et  30  gr.  d'axonge  préparée). 


Atropinœ  Sulphas,  B.  et  U.  S.  P.  Sulfate  d' Atropine. 

Préparation.  — On  l’obtient  en  dissolvant  l’atropine  dans  l’acide  sul- 
furique dilué  et  en  évaporant. 
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Caractères  et  réactions.  — Poudre  incolore,  soluble  dans  l’eau;  cette 
solution  est  neutre  au  papier  réactif;  instillée  dans  l’œil,  elle  dilate  la 
pupille.  La  poudre  brûle  à l’air  libre  sans  laisser  de  résidu.  C’est  un 
violent  poison. 

PRÉPARATION. 

B.  P. 

Liquor  Atropines  Sulphatis  (1  pour  cent  d'eau  camphrée). 

Lamelles  Atropines..  1 centième  de  milligr.  par  pastille. 

Action  générale  de  la  belladone  ou  de  l'atropine. — Après  l’administra- 
tion d’une  faible  dose  du  médicament,  on  observe  de  la  sécheresse  à la 
bouche  et  de  la  céphalalgie.  Si  la  dose  est  forte,  les  pupilles  se  dilatent, 
la  peau  se  recouvre  d’une  éruption  analogue  à celle  de  la  scarlatine,  et 
il  survient  un  délire  le  plus  souvent  de  nature  gaie,  caractérisé  en 
même  temps  par  une  propension  très  vive  au  mouvement  et  à l’activité 
corporelle  et  par  une  sensation  de  lassitude  extrême.  Le  pouls  s’accé- 
lère. Huis,  le  sommeil  survient. 

A très  haute  dose,  l’atropine  produit  de  la  sécheresse  à la  bouche  et 
au  pharynx  et  de  la  dysphagie;  les  efforts  que  fait  le  malade  pour  ava- 
ler déterminent  parfois  des  convulsions  analogues  à celles  de  la  rage; 
à ces  convulsions  succèdent  la  paralysie,  la  stupeur,  alternant  parfois 
avec  du  délire,  le  coma  et  la  mort.  Le  sujet  succombe  à l’asphyxie;  la 
mort  est  précédée  d’un  affaiblissement  considérable  des  fonctions  car- 
diaques et  respiratoires. 

Action  spéciale.  — La  belladone,  en  applications  locales  (liniment  ou 
injection  sous-cutanée),  émousse  la  sensibilité  des  nerfs  sensitifs. 
L’atropine  peut  être  absorbée  à travers  la  peau,  et  produire  des  phé- 
nomènes d’intoxication  générale. 

L’atropine  stimule  les  centres  cérébraux , mais  en  même  temps  elle 
tend  à paralyser  les  terminaisons  des  nerfs  moteurs  : de  là,  cette  forme 
spéciale  de  délire,  où  la  propension  au  mouvement  coexiste  avec  la 
lassitude.  L’atropine  excite  d’abord  et  paralyse  ensuite  la  moelle 
épinière. 

Chez  la  grenouille,  l’excitation  du  début  est  tout  à fait  passagère,  et 
elle  ne  tarde  pas  à faire  place  à une  faiblesse  de  plus  en  plus  marquée 
des  mouvements  respiratoires  et  des  mouvements  volontaires.  Finale- 
ment, l’abolition  de  ces  mouvements  est  complète.  Si  l’on  tient  une 
grenouille  en  cet  état  pendant  quatre  ou  cinq  jours,  le  stade  de  para- 
lysie absolue  finit  par  disparaître,  et  il  est  remplacé  par  une  période 
de  vive  excitation,  période  caractérisée  par  des  convulsions  tétaniques 
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violentes,  et  qui  se  développent  à la  suite  de  l’excitation  la  plus  légère. 
Ce  fait  a été  expliqué  de  differentes  façons. 

Les  terminaisons  des  fibres  motrices  qui  innervent  les  muscles  volon- 
taires, sont  paralysées  par  de  fortes  doses  d’atropine;  à faible  dose  déjà, 
l’atropine  paralyse  les  extrémités  nerveuses  efférentes,  qui  aboutissent 
à des  ganglions  périphériques  (nerfs  pneumogastriques),  ou  à des 
muscles  involontaires;  l’inverse  a lieu  pour  le  curare. 

L’atropine  n’a  pas  d’action  sur  les  muscles  volontaires.  Les  muscles 
involontaires  sont  paralysés  par  de  fortes  doses  du  médicament. 

Sur  l'œil.  — La  pupille  se  dilate,  l’œil  devient  brillant,  sec,  et  con- 
gestionné. La  faculté  d’accommodation  est  abolie,  et,  si  la  dose  est  éle- 
vée, la  tension  intra-oculaire  est  augmentée. 

Sur  la  circulation.  — J’ai  cherché  à établir  que  la  variété  des  résul- 
tats obtenus,  lors  des  expérimentations  pratiquées  sur  les  animaux, 
résulte  dans  un  grand  nombre  de  cas  ries  différences  qui  existent  entre 
les  températures  auxquelles  on  opère.  L’action  de  l’atropine  sur  le 
cœur  excisé  de  la  grenouille  constitue  encore  un  exemple  à l’appui 
de  ma  manière  de  voir.  C’est  ainsi  que  Bowditch  et  Luciani  ont 
trouvé  que  l’atropine  augmentait  l’énergie  des  contractions  du  cœur 
de  la  grenouille;  les  résultats  qu’ils  ont  obtenus  en  opérant  sur  le 
cœur  de  la  grenouille  encore  pourvu  de  ganglions  nerveux,  étaient 
identiques  à ceux  qu’ils  obtenaient  en  ne  faisant  agir  les  médicaments 
que  sur  la  pointe  du  cœur  seule.  Gnauck,  au  contraire,  croit  avoir 
observé  que  les  contractions  du  ventricule  s’affaiblissent  sous  l’in- 
fluence de  l’atropine  et  de  l’hyoscyamine.  D’après  Kronecker  et 
Schapiro,  ces  observations  sont  exactes,  les  unes  et  les  autres;  elles 
sont  contradictoires,  parce  que  les  résultats  obtenus  l’ont  été  à des 
températures  différentes.  A basse  température  (7°  à 8°C),  les  contrac- 
tions ventriculaires  prennent  plus  d’amplitude  sous  l’mffuence  de 
l’atropine  ; au  contraire,  elles  s’affaiblissent,  lorsque  la  température 
s’élève  au-delà  de  15°C. 

A haute  dose,  l’atropine  paralyse  complètement  les  appareils  ner- 
veux coercitifs  intracardiaques;  en  même  temps  elle  excite  les  centres 
des  nerfs  vagues,  dans  la  moelle  allongée. 

On  croit  que  l’atropine  agit  uniquement  sur  les  ganglions  d’arrêt 
contenus  dans  le  cœur  lui-même,  mais  qu’elle  n’exerce  aucune 
influence  sur  les  terminaisons  des  pneumogastriques.  Sous  ce  rapport, 
son  action  serait  différente  de  celle  de  la  nicotine. 

On  observe  parfois,  au  début  de  l’intoxication  atropinique,  un  ralen- 


11UÎ 


MATIÈRE  MÉDICALE  VÉGÉTALE. 


tissoment  du  pouls  bientôt  suivi  d’une  accélération  ; mais  on  ignore  si 
ce  phénomène  est  dû  à une  excitation  du  centre  pneumogastrique,  ou 
à une  stimulation  des  ganglions  d’arrêt  intracardiaques. 

De  faibles  doses  d’atropine  exercent  une  influence  stimulante  sur  le 
centre  vaso-moteur  intra-bulbaire,  et  déterminent  une  élévation  de  la 
pression  sanguine;  si  la  dose  est  élevée,  la  pression  intravasculaire 
s’abaisse,  d’une  part  à la  suite  de  la  paralysie  du  centre  vaso-moteur, 
et  d’autre  part  à la  suite  de  la  paralysie,  soit  des  ganglions  vaso- 
moteurs périphériques,  soit  des  fibres  musculaires  lisses,  qui  entrent 
dans  la  structure  des  parois  artérielles.  A la  suite  de  l’administration 
de  l’atropine,  le  cœur  devient  moins  sensible  aux  changements  de 
p ress i o n int ra-ca r d i aq u e . 

Sur  la  respiration.  — La  respiration  est  d’abord  accélérée,  puis 
ralentie,  grâce  à l’excitation  primitive  et  à la  paralysie  subséquente  du 
centre  respiratoire  intrabulbaire.  Injectée  directement  dans  la  veine 
jugulaire,  l’atropine  paraît  exercer  une  action  paralysante  sur  les  ter- 
minaisons des  fibres  sensitives  du  pneumogastrique  dans  les  pou- 
mons; elle  tendrait  par  conséquent  à ralentir  au  début  le  mouvement 
respiratoire.  Elle  restreint  les  sécrétions  de  la  muqueuse  bronchique. 

Sur  les  sécrétions.  — L’atropine  paralyse  les  fibres  sécrétoires  de  la 
corde  du  tympan  sans  affecter  les  fibres  vaso-dilatatrices  : lorsque 
par  conséquent  on  irrite  la  corde  du  tympan  d’une  manière  directe  ou 
réflexe,  le  sang  alllue  plus  abondamment  vers  la  glande,  sans  qu’il 
vienne  de  la  salive  par  le  canal  excréteur. 

L’atropine  excerce  probablement  une  action  analogue  sur  un  grand 
nombre  d’autres  glandes,  si  pas  sur  toutes,  y compris  les  glandes  sudo- 
ripares,  les  glandes  mammaires,  les  glandes  muqueuses,  le  pancréas 
et  le  foie.  Des  applications  locales  d’atropine  arrêtent  les  sécrétions 
lactée  et  sudorale.  Ce  médicament  paralyse  probablement  les  fibres 
excito-sudorales,  qui  accompagnent  les  fibres  vaso-motrices,  et  qui 
proviennent  de  centres  situés  dans  la  moelle  lombaire  et  dans  la  partie 
inférieure  de  la  moelle  dorsale  (Luchsinger).  Toutefois  l’atropine 
n’empêche  pas  les  sécrétions  intestinales  de  se  produire  après  la  section 
des  nerfs  intestinaux.  (Brunton  et  Pye-Smith). 

La  sécrétion  de  l 'urine  est  parfois  augmentée;  à haute  dose,  l’atro- 
pine détermine  parfois  de  la  rétention  d’urine  par  paralysie  de  la 
vessie. 

Sur  les  intestins.  — De  faibles  doses  d’atropine  excitent  les  mouve- 
ments des  intestins.  Cette  action  résulte  probablement  de  la  paralysie 
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des  fibres  d’arrêt  du  nerf  splanchnique  : en  effet,  l’excitation  du  bout 
périphérique  du  nerf  divisé  arrête  aussitôt  à l’état  normal  les  mouve- 
ments péristaltiques  de  l’intestin;  elle  n’a  pas  d’effet  sur  ces  mouve- 
ments chez  un  animal  empoisonné  par  l’atropine.  A dose  modérée,  la 
péristaltique  intestinale  est  complètement  suspendue,  bien  que  les 
fibres  musculaires  de  l’intestin  conservent  leur  excitabilité.  Une  irri- 
tation locale  détermine  alors  une  contraction  locale,  mais  pas  de  mou- 
vement péristaltique.  Cette  action  est  due  probablement  à la  paralysie 
des  ganglions  intestinaux. 

De  fortes  doses  d’atropine  arrêtent  les  mouvements  et  paralysent  les 
fibres  musculaires  lisses  de  l’intestin;  soumises  à une  irritation 
directe,  celles-ci  ne  se  contractent  plus  du  tout,  ou  du  moins  ne  se 
contractent  plus  que  faiblement.  La  température  s’élève  par  de  petites 
doses  et  s’abaisse  par  de  fortes  doses  d’atropine. 

Certains  animaux,  surtout  les  pigeons  et  les  rongeurs,  tels  que  les 
lapins,  les  cobayes  et  les  rats  sont  particulièrement  rebelles  à l’action 
de  l’atropine.  Cette  insensibilité  des  rongeurs  à l’action  de  l’atropine 
résulte  probablement  de  ce  que  le  nerf  vague  n’exerce  chez  eux,  à 
l’état  normal,  qu’une  action  tonique  très  faible  sur  le  ca>ur.  La  para- 
lysie du  nerf  vague  ne  détermine  chez  eux  aucun  trouble  appréciable 
de  la  circulation. 

La  méthyl-  et  l 'éthyl-atr opine  paralysent  les  extrémités  des  nerfs 
moteurs,  sans  exercer  l’action  tétanisante;  toutefois,  elles  exercent  sur 
l’œil,  sur  le  cœur,  etc.,  la  même  action  que  l’atropine. 

Applications  thérapeutiques.  — Les  applications  locales  de  belladone 
diminuent  l’irritabilité  et  calment  la  douleur.  On  a employé  cette 
plante,  sous  la  forme  de  lotion,  dans  le  cas  de  photophobie. 

On  se  sert  d’une  solution  d’atropine  pour  dilater  la  pupille  et  para- 
lyser l’accommodation  dans  les  conditions  pathologiques  que  nous 
avons  énumérées  plus  haut.  Lorsque  la  migraine,  comme  cela  arrive 
fréquemment,  est  due  à de  l’astigmatisme  ou  à d’autres  altérations 
du  pouvoir  visuel,  il  suffit  souvent  d’instiller  dans  l’œil  quelques 
gouttes  d’une  solution  d’atropine,  pourcouper  les  accès  de  céphalalgie. 

Dans  le  cas  de  myalgic,  de  névralgie,  surtout  de  névralgie  sus-orbi- 
taire et  intercostale,  de  pleurodynie,  d’hyperesthésie  cutanée,  de 
même  que  dans  le  cas  d’irritabilité  des  muscles  thoraciques,  telle 
qu’on  l’observe  chez  les  phtisiques,  on  peut  recourir  avec  avantage 
à l’application  sur  l’endroit  douloureux  d’un  emplâtre  ou  d’un  Uni- 
ment belladoné.  Les  douleurs  qui  résultent  d’anciennes  adhérences 
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pleurétiques  peuvent  également  être  calmées  par  l’application  d’un 
emplâtre  de  belladone. 

L’onguent  belladoné  calme  la  douleur  et  les  spasmes,  dans  le  cas  de 
fissure  à l’anus. 

Pour  tarir  les  sueurs  de  la  tête,  des  mains  et  des  pieds,  on  peut 
recourir  â des  applications,  répétées  deux  ou  trois  fois  pendant  la 
journée,  du  Uniment  belladoné. 

On  administre  l’atropine  à l’intérieur,  à la  dose,  augmentée  d’une 
manière  graduelle,  de  3 dixièmes  de  milligr.,  pour  arrêter  les  sueurs 
de  la  phtisie  et  de  certaines  autres  maladies  débilitantes.  On  peut 
donner  le  médicament  en  pilules,  en  potion,  ou  en  injections  hypo- 
dermiques. L’avantage  que  l’on  retire  de  l’atropine  dans  ces  circon- 
stances, peut  être  due  en  partie  à la  paralysie  des  fibres  nerveuses 
excito-sudorales ; mais  il  dépend  probablement  aussi  de  l’action  sti- 
mulante que  l’atropine  exerce  sur  le  centre  respiratoire. 

La  belladone  tarit  la  sécrétion  lactée;  on  peut  y avoir  recours,  lors- 
que, pour  un  motif  quelconque,  la  mère  ne  peut  allaiter  son  enfant, 
et  que  les  seins  se  gonflent  et  s’enflamment.  Nous  avons  vu  plus  haut 
dans  quelles  circonstances  on  a recours  à l’atropine  dans  la  pratique 
ophtalmologique.  Donnée  à l’intérieur,  l’atropine  est  très  efficace 
contre  l’excès  de  salivation,  par  exemple,  contre  la  salivation  mercu- 
rielle. Dans  la  constipation  chronique  on  peut  administrer  avec  fruit 
de  petites  doses  (15  milligr.)  d’extrait  de  belladone.  Peut-être  agit- 
elle  alors  en  détournant  certain  stimulus  des  fibres  inhibitives  vers 
les  fi  b res  motrices  du  nerf  splanchnique;  peut-être  encore  en  paraly- 
sant ces  fibres  inhibitives.  La  belladone  prévient  le  collapsus,  et 
peut  être  associée  avec  avantage  aux  purgatifs  violents.  Elle  peut 
servir  avantageusement  contre  les  spasmes  des  muscles  involontaires, 
tels  qu’on  les  observe  dans  la  colique  de  plomb,  la  colique  simple, 
l’asthme,  et  contre  les  spasmes  qui  sont  dus  â la  présence  de  calculs 
rénaux  et  biliaires. 

La  belladone  peut  être  employée  à l’intérieur  contre  les  palpitations 
de  l’hypertrophie  du  cœur;  elle  calme  parfois  les  douleurs  de  l’angine 
de  poitrine.  Un  des  meilleurs  moyens  de  combattre  les  palpitations, 
quelle  que  soit  leur  origine,  qu’elles  soient  ou  non  accompagnées  de 
douleurs,  est  d’appliquer  un  emplâtre  belladoné  sur  la  région  car- 
diaque. L’atropine  n’exerce  point  sur  la  toux  une  action  favorable, 
attendu  qu’elle  excite  le  centre  respiratoire,  tout  en  diminuant  l’exci- 
tabilité des  terminaisons  du  nerf  vague  dans  les  poumons.  Comme 
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elle  tarit  d’une  manière  complète  les  sécrétions  bronchiques,  on  peut 
l’employer  avec  avantage  dans  les  cas  de  bronchite  avec  expectoration 
profuse;  au  contraire,  elle  ne  peut  faire  que  du  tort,  lorsque  la 
muqueuse  bronchique  est  déjà  desséchée. 

La  belladone  est  un  des  meilleurs  remèdes  connus  contre  l'inconti- 
nence d’urine  chez  les  enfants.  Il  est  probable  qu’elle  agit  en  dimi- 
nuant l’irritabilité  de  la  vessie.  Elle  peut  également  rendre  service  chez 
les  adultes,  dans  les  cas  d’irritabilité  de  la  vessie,  avec  besoin  continuel 
de  miction. 

La  belladone  n’offre  pas  grand  profit  dans  l’épilepsie  et  dans  la 
chorée;  mais  on  peut  l’employer  avec  avantage  contre  la  céphalalgie 
frontale,  à la  dose,  répétée  de  trois  en  trois  heures,  de  trois  gouttes  de 
teinture. 

Dans  la  leucorrhée  avec  ulcération  du  corps  de  la  matrice.  Trousseau 
a recommandé  un  pessaire,  composé  de  12  centigr.  d’extr.  de  bella- 
done, de  40  centigr.  de  tannin,  et  de  beurre  de  cacao,  q.  s. 

Dans  Y empoisonnement  ]iar  l'opium,  on  peut  pratiquer  de  quart 
d’heure  en  quart  d’heure,  jusqu’à  dilatation  de  la  pupille,  des  injec- 
tions sous  cutanées  de  quatre  gouttes  de  liqueur  d’atropine  (B.  P.).  On 
a eu  également  recours  à l’atropine,  dans  l’intoxication  par  la  fève  de 
Calabar  et  dans  l’empoisonnement  par  le  chloroforme,  avec  tendance 
à la  syncope.  Dans  ces  conditions,  il  est  nécessaire  de  donner  des 
doses  suffisantes  pour  déterminer  la  paralysie  des  appareils  nerveux 
inhibitifs. 

Hyoscyami  Folia,  B.  P.  ; Jusquiame,  U.  S.  P.  Feuilles  de  Jusquiame. 
— Feuilles  fraîches,  encore  munies  de  leurs  liges  de  l’Hyoscyamus 
niger,  récoltées  sur  des  plantes  de  la  seconde  année;  on  emploie  aussi 
les  feuilles  isolément. 

Propriétés.  — Feuilles  sinueuses,  gluantes,  velues.  L’herbe  fraîche  a 
une  odeur  forte  el  désagréable  et  une  saveur  un  peu  âcre,  qui  dispa- 
raît à la  suite  de  la  dessiccation.  Le  suc  des  feuilles  fraîches,  appliqué 
sur  le  globe  oculaire,  dilate  la  pupille. 

Composition.  — Elles  renferment  un  alcaloïde  volatil,  soluble  dans 
l’eau  et  dans  l’alcool,  Vhyoscy amine.  Les  alcalis  caustiques  le  décom- 
posent et  neutralisent  son  action  physiologique.  La  formule  atomique 
de  l’hyoscyamine  est  isomérique,  mais  non  identique,  avec  celle  de 
l'atropine.  Les  feuilles  de  jusquiame  renferment  en  outre  du  nitre  et 
quelques  aulres  sels  inorganiques. 
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PRÉPARATIONS . 


B-  P-  Dose. 

Extractum  Hynscyami 30  à (50  centigr. 

Succus  » 30  gouttes  à 4 gr. 

Tinctura  » 30  „ à 4 » 

U.  S.  P.  Dose. 

Abstractum  Ilyoscyami 15  à 30  centigr. 

Extractum  » Alcoholicum 10  ceutigr. 

» » Fluidum b à 10  gouttes. 

Tinctura  » 4 gr. 


C.  S.  P.  Hyoscyaminœ  Sulphas.  Sulfate  d' liyoscy  amine,  (C17  H23  Az03)2 
H2  S04  ; 676. 

Propriétés.  — Il  se  présente  soit  en  paillettes  ou  en  cristaux  d’un 
jaune  d’or  ou  d’un  blanc  jaunâtre,  soit  en  poudre  amorphe,  d’un  blanc 
jaunâtre;  il  est  déliquescent  â l’air,  inodore,  d’une  saveur  âcre  et 
amère,  de  réaction  neutre.  Il  est  très  soluble  dans  l’eau  et  dans  l'alcool. 
Chaude  sur  une  feuille  de  platine,  il  se  carbonise  et  finit  par  dispa- 
raître sans  laisser  de  traces.  La  solution  aqueuse  de  ce  sel  ne  précipite 
pas  par  l’addition  du  perchlorure  de  platine.  Le  sulfate  d’hyoscyamine 
est  précipité  de  ses  solutions  par  le  chlorure  d’or  ; ce  précipité,  dissous 
dans  de  l’eau  bouillante  acidulée  d’acide  chlorhydrique,  se  dépose, 
parle  refroidissement,  et  sans  rendre  le  liquide  trouble,  en  écailles 
brillantes,  lustrées,  d’un  jaune  d’or  (caractère  qui  différencie  l’hyoscya- 
mine  de  l’atropine).  La  solution  aqueuse  du  sel  donne,  avec  la  liqueur- 
réactif  de  chlorure  de  barium,  un  précipité  blanc,  insoluble  dans 
l’acide  chlorhydrique. 

L’hyoscyamine  est  renfermée  également  dans  les  graines  de  Bella- 
dona  Stramonium,  et  dans  le  Duboisia  mvoporoides,  dont  l’alcaloïde 
(duboisine)  est  identique  avec  l’hyoscyamine. 

Dose.  1 milligr.  à 5 centigr. 

Action  et  usages.  — L’action  physiologique  de  l’hyoscyamine  est  ana- 
logue à celle  de  l’atropine  et  de  la  daturine.  La  jusquiame  est  surtout 
employée  en  combinaison  avec  les  purgatifs,  pour  prévenir  le  collap- 
sus.  On  y a recours  aussi  pour  calmer  les  spasmes  et  la  douleur  de  la 
cystite.  On  a utilisé  la  jusquiame,  comme  sédatif  du  système  nerveux. 

U.  S.  P.  Stramonii  Folia.  Feuilles  de  Stramoine.  — Feuilles  dessé- 
chées de  Datura  Stramonium.  Pomme  épineuse. 

Propriétés.  — Les  feuilles  de  Stramoine  sont  grandes,  sinueuses, 
profondément  divisées  ; elles  ont  une  odeur  forte,  surtout  manifeste 
au  moment  de  la  dessiccation  des  feuilles,  et  une  saveur  nauséabonde, 
légèrement  amère. 
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Composition.  — Elles  renferment  une  faible  proportion  de  daturine, 
des  matières  salines  et  des  substances  minérales. 

Stramonii  Semina  ; Semences  de  Stramoine.  — Graines  mûres  et  des- 
séchées de  Üatura  Stramonium. 


Fig.  212.  — Semences  de  Stramoine, 

Propriétés.  — Graines  aplaties,  réniformes,  rugueuses,  d’un  brun 
foncé,  inodores,  mais  dégageant,  au  moment  où  on  les  broie,  une 
odeur  forte,  particulière. 

Composition.  — Elles  contiennent  un  alcaloïde,  la  daturine,  identi- 
que avec  l’atropine,  et  une  faible  quantité  d’hyoscyamine. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Extractum  Stramonii 1 à 3 centigr. 

Tinctura  » 10  à 30  gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Stramonii 3 centigr. 

» » Fluidum 1 goutte. 

Tinctura  » 10  à 30  gouttes. 

Unguentum  » 


Action  et  usages.  — La  daturine  impure,  mélange  d’atropine  et 
d’hyoscyamine,  possède,  mais  à un  moindre  degré,  les  mêmes  pro- 
priétés physiologiques  que  l'atropine.  La  stramoine  est  surtout  utilisée, 
à titre  d 'antispasmodique,  dans  le  cas  d'asthme.  On  l’emploie  de  préfé- 
rence sous  la  forme  de  cigarettes  que  le  malade  fume  au  moment  de 
l’accès;  d’autres  fois  on  fait  inhaler  au  malade  les  fumées  qui  se  déga- 
gent de  la  poudre  de  stramoine  allumée.  On  retire  également  de  bons 
effets  de  la  poudre  suivante,  employée  de  la  même  façon  : nitre,  chlo- 
rate de  potasse,  stramoine  et  ipéca,  à parties  égales. 

On  substitue  parfois  les  feuilles  de  Datura  Tartula  à celles  de  Datura 
Stramonium. 

Tabaci  Folia,  B.  P.;  Tabacum,  U.  S.  P.  Feuilles  de  tabac.  — On 
emploie,  en  médecine  les  feuilles  desséchée  du  tabac  de  Virginie,  Nico- 
tiana  Tabacum,  cultivé  en  Amérique. 

Propriétés.  — Les  feuilles  de  tabac  sont  grandes,  ovales  ou  lancéo- 
lées, acuminées;  elles  ont  jusqu’à  cinquante  centimètres  de  longueur 
et  sont  garnies  d’un  grand  nombre  de  poils  courts,  glandulaires;  elles 
ont  une  odeur  forte,  particulière  et  une  saveur  nauséeuse,  âcre  et 
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amère;  distillées  en  présence  d’une  solution  de  potasse,  elles  donnent 
un  liquide  alcalin,  qui  est  doué  de  l’odeur  particulière  de  la  nicotine, 
et  qui  précipite  par  l’addition  de  perchlorure  de  platine  et  de  teinture 
de  noix  de  galles. 

Composition.  — Les  feuilles  de  tabac  renferment  un  alcaloïde  volatil, 
la  nicotine,  sous  forme  de  malale;  on  obtient  cet  alcaloïde  par  la  distil- 
lation en  présence  d’un  alcali.  Elles  contiennent  en  outre  de  la  nicotia- 
nine , ou  camphre  de  tabac,  que  l’on  retire  du  distillé  aqueux,  par  cris- 
tallisation. Les  feuilles  de  tabac  contiennent  en  outre  de  la  résine,  de 
la  gomme,  et  quelques  composés  inorganiques. 

Action  générale.  — Le  tabac  stimule  d’abord  et  paralyse  ensuite  les 
nerfs  moteurs  des  muscles  involontaires  et  les  nerfs  sécréteurs  des 
glandes.  C’estainsi  que  dans  les  cas  d’empoisonnement  par  le  tabac,  on 
observe  du  côté  de  l'intestin,  des  nausées  et  des  vomissements,  avec 
prostration  considérable  des  forces  et  angoisse  extrême.  Par  son  action 
sur  le  cœur  et  sur  le  système  vaso-moteur,  le  tabac  produit  de  la  pâleur 
de  la  face,  des  sueurs  froides,  de  la  faiblesse  de  circulation  et  de  la 
tendance  aux  syncopes.  L’action  du  tabac  est  identique,  à l’énergie 
près,  à celle  de  son  alcaloïde,  la  nicotine.  Chez  la  grenouille,  la  nico- 
tine donne  lieu  d’abord  à une  excitation  passagère,  puis  l’animal  prend 
une  attitude  particulière  : la  tête  est  attirée  en  bas,  les  membres  anté- 
rieurs sont  dirigés  en  arrière,  et  les  postérieurs  en  avant.  On  observe 
ensuite  du  relâchement  musculaire.  Chez  les  animaux  à sang  chaud  il 
y a d’abord  de  l’excitation  et  de  la  gêne  respiratoire  ; puis  surviennent 
du  tremblement,  l’expulsion  involontaire  des  urines  et  des  matières 
fécales,  la  stupeur,  l’incertitude  de  la  marche,  les  convulsions  et  la 
mort.  Si  la  dose  est  très  élevée,  l’animal  tombe  en  poussant  un  cri  et 
les  convulsions  s’établissent  d’emblée,  pour  faire  suite  à la  paralysie 
musculaire;  la  mort  survient  par  paralysie  de  la  respiration,  le  cœur 
continuant  à battre  après  que  la  respiration  a cessé.  On  observe  égale- 
ment des  convulsions  chez  la  grenouille. 

Action  spéciale.  — La  moelle  épinière  est  d’abord  excitée,  et  l’on 
observe  des  convulsions;  puis  survient  la  paralysie.  Les.  convulsions 
de  la  grenouille  sont  d’origine  spinale,  comme  le  démontrent  les  expé- 
riences citées  plus  haut,  mais  celles  qui  surviennent  avant  la  mort  chez 
les  mammifères  sont  dues  probablement  à l’asphyxie. 

Circulation.  — La  nicotine  produit  un  ralentissement  considérable 
du  pouls  et  l’abaissement  de  la  pression  sanguine;  on  observe  ensuite 
une  élévation  de  la  pression  vasculaire,  tandis  que  le  ralentissement 
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du  pouls  se  maintient.  Si  la  dose  est  élevée,  le  pouls  s’accélère  d’une 
façon  notable.  Le  médicament  stimule  d’abord  les  racines  du  nerf 
vague  et  ses  terminaisons  dans  le  cœur  (ralentissement  du  pouls',  puis 
survient  le  stade  paralytique  (accélération  du  pouls).  La  nicotine  ne 
paralyse  pas,  comme  l’atropine,  les  ganglions  d’arrêt  du  cœur  : en 
effet,  l’excitation  du  sinus,  chez  les  grenouilles  empoisonnées  par  la 
nicotine,  produit  un  ralentissement  des  contractions  cardiaques.  La 
chute  de  la  pression  sanguine,  que  l’on  observe  au  début,  est  due  à la 
diminution  de  fréquence  des  contractions  cardiaques,  et  l’ascension 
consécutive  de  la  tension  vasculaire  résulte  de  la  contraction  des  vais- 
seaux périphériques. 

Canal  alimentaire.  — La  nicotine  stimule  d’une  manière  notable  la 
péristaltique  intestinale. 

La  méthyl-  et  l’éthyl-nicotine  n’exercent  pas  d’action  tétanisante  sur 
la  moelle  épinière  et,  chose  curieuse,  ne  paralysent  pas  les  terminai- 
sons des  nerfs  moteurs. 

Applications  thérapeutiques.  — Le  tabac  est  employé  sous  forme  de 
lavement  dans  le  cas  d’intussusception  intestinale;  il  ne  faut  recourir 
à ce  remède  qu’avec  précaution. 

Le  tabac  a été  employé,  bien  que  rarement,  dans  le  tétanos  et  l’em- 
.poisonnement  par  la  strychnine. 

De  l'habitude  de  fumer.  — Les  effets  produits  sur  l’économie  par  l’ha- 
bitude de  fumer,  sont  dus  en  partie  h la  nicotine,  mais  il  est  probable 
que  certains  produits  de  décomposition  de  cet  alcaloïde,  tels  que  la 
pyridine  et  la  collidine  interviennent  également  dans  leur  production. 
La  pyridine  exerce  une  action  prépondérante  sur  ceux  qui  fument 
la  pipe;  au  contraire,  lorsqu’on  fait  usage  du  cigare,  le  tabac,  au 
moment  de  sa  combustion,  est  de  tous  côtés  en  contact  avec  l’air  : le 
produit  principal  de  cette  distillation  sèche  du  tabac  est  de  la  colli- 
dine, substance  beaucoup  moins  active  que  la  pyridine  (Vohl  et  Eulen- 
burg). 

L’action  de  fumer,  chez  ceux  qui  en  ont  l’habitude,  exerce  une 
influence  calmante  sur  le  système  nerveux;  d’autres  fois  le  tabac  agit 
comme  stimulant  des  fonctions  intellectuelles,  par  exemple  chez  ceux 
qui  lisent  en  fumant.  L’effet  du  tabac  dans  cette  circonstance  n’est  pas 
dû  vraisemblablement  à la  nicotine  elle-même,  il  résulte  plutôt  de 
l’action  excitante  que  la  fumée  exerce  sur  les  nerfs  sensitifs  de  la  bou- 
che, et  d’une  manière  réflexe  sur  le  centre  vaso-moteur,  et  de  la 
dilatation  des  artères  cérébrales  qui  en  est  la  conséquence. 
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L’abusdu  tabac  est  dangereux,  celaest  incontestable  : on  observechez 
les  fumeurs  enragés  un  enduit  sur  la  langue,  de  l’irritation  à la  gorge, 
de  la  raucité,  souvent  de  la  dyspepsie  et  de  l’irritabilité  du  cœur,  dont 
les  battements,  mêlés  de  palpitations,  se  suivent  sur  un  rythme  parti- 
culier caractéristique  (cœur  des  fumeurs).  L’influence  que  le  tabac 
exerce  sur  le  cœur  est  identique  à celle  produite  par  une  paralysie 
partielle  du  nerf  vague;  cet  effet  disparaît  dès  qu’on  renonce  pour 
quelque  temps  à l’habitude  de  fumer. 

L’abus  du  tabac  détermine  parfois  des  syncopes  subites;  celles-ci 
surviennent  tantôt  sans  cause  apparente  chez  des  individus  parfaite- 
ment bien  portants,  d’autres  fois  elles  reconnaissent  une  émotion 
morale  comme  cause  occasionnelle. 

La  vue  s’affaiblit  par  l’habitude  de  fumer  continuellement. 

L’usage  du  tabac  est  souvent  très  utile  aux  asthmatiques,  et  il  suffit 
souvent  de  fumer  une  pipe  après  le  déjeûner  pour  faire  cesser  la 
constipation. 

Le  tabac  à priser  est  employé  comme  errhin. 

SCROFULARIËES. 

Digitalis  Folia,  B.  P.  Digitalis,  U.  S.  P.  Feuilles  de  digitale.  — Ce  sont 
les  feuilles  sèches  de  la  digitale  pourprée,  cueillies  sur  des  plantes  qui 
ont  végété  dans  un  terrain  sec  et  qui  n’ont  pas  été  cultivées,  au  moment 
où  les  deux  tiers  environ  des  fleurs  sont  épanouies. 

Caractères.  — Feuilles  ovales  lancéolées,  à pétiole  court,  rugueuses, 
velues,  plus  pâles  à leur  face  inférieure,  crénelées. 

Composition.  — Elles  renferment  un  certain  nombre  de  principes 
actifs,  groupés  autrefois  sous  le  nom  générique  de  digitaline. 

PRÉPARATIONS. 

B. P.  Dose. 

Infusum  Digitalis  (20  centigr.  sur  30  gr.) 10  à 15  gr.  et  davantage. 

Tincturp  » (3  gr.  50  centigr.  sur  30  gr.)  ...  5 à 30  gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Abstractum  Digitalis 3à6  centigr. 

Extractum  » 1 à 3 » 

» » Fluidum 1 à 2 gouttes. 

Infusum  » 4 A 10  gr. 

Tinctura  » 5 à 10  gouttes. 

Infusum  Digitalis.  Infusion  de  Digitale.  — Feuilles  de  Digitale  sèches.  2 gr.  ; eau  distillée 
bouillante,  300  gr.  Infusez  en  vase  clos  pendant  une  heure,  et  filtrez  (B.  P.).  Digitale  en 
poudre,  3;  cannelle  en  poudre,  3;  eau  bouillante,  185;  alcool,  15;  eau,  q.  s.  Versez  l'eau 
bouillante  sur  les  poudres  mélangées  et  laissez  macérer  en  vase  clos  pendant  deux  heures  ; 
filtrez,*  ajoutez  l'alcool  et  faites  passer  de  l'eau  à travers  le  filtre,  q.  s.  pour  faire  200  p. 
U.  S.  P.). 
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Digitalimim.  Digitaline. 

Préparation.  — On  relire  la  digitaline  de  l’extrait  alcoolique  des 
feuilles  de  digitale  en  le  traitant  par  de  l’acide  acétique  et  de  l’eau, 
puis  on  la  décolore  avec  du  charbon  animal;  on  neutralise  l’acide 
acétique  par  de  l’ammoniaque  et  on  précipite  la  digitaline  par  l’acide 
tannique;  on  triture  la  préparation  avec  de  l’oxyde  de  plomb  et  de 
l’alcool  pour  entraîner  l’acide  tannique;  on  dissout  la  digitaline  dans 
de  l’alcool,  on  la  décolore  de  nouveau  par  le  charbon  animal,  on  fait 
évaporer  la  solution  et  on  lave  la  digitaline  avec  de  l’éther. 

Caractères  et  réactions.  — Elle  se  présente  en  masses  poreuses, 
mamelonnées,  ou  en  petites  paillettes  blanches,  inodores,  d’une 
amertume  excessive  ; elle  est  très  soluble  dans  l’alcool,  presque  inso- 
luble dans  l’eau  et  l’éther  pur;  elle  se  dissout  dans  les  acides  sans  tou- 
tefois former  avec  eux  des  composés  neutres;  la  solution  de  la  digita- 
line dans  l’acide  chlorhydrique  est  jaune,  mais  elle  ne  tarde  pas  à 
devenir  verte.  Brûlée  au  grand  air,  elle  ne  laisse  pas  de  résidu.  Elle 
irrite  vivement  la  muqueuse  nasale  et  constitue  un  poison  très  éner- 
gique. 

Dose.  — 1 à 2 milligrammes. 

Chimie.  — Les  substances  que  l’on  préparait  et  vendait  autrefoissous 
le  nom  de  digitale  variaient  beaucoup,  au  double  point  de  vue  de 
leur  solubilité  et  de  l’énergie  de  leurs  propriétés  physiologiques. 
Les  variétés  connues  les  plus  importantes  étaient  la  digitaline  d’Ho- 
molle,  la  digitaline  cristallisée  de  Nativelle,’  et  la  digitaline  allemande, 
soluble. 

Sehmiedeberg  qui  a étudié  la  composition  chimique  de  la  digitale, 
a découvert  cinq  principes  actifs  différents  et  en  outre  un  certain 
nombre  de  produits  de  décomposition.  Aucun  de  ces  principes  ne 
renferme  d’azote,  et  tous,  à l’exception  de  la  digitoxine,  sont  des  glu- 
cosides.  Ce  sont  : la  digitoxine,  la  digitaline,  la  digitaléine,  la  digito- 
nine  et  la  digitine.  Les  trois  premiers  sont  des  poisons  cardiaques. 
L’action  de  la  digitonine  est  analogue  à celle  de  la  saponine.  La  digi- 
tine est  inerte. 

La  digitoxine,  qui  est  presque  complètement  insoluble  dans  l’eau, 
constitue  l’élément  principal  de  la  digitaline  de  Nativelle.  Soumise  à 
l’ébullition  en  présence  d’acides  dilués,  la  digitoxine  donne  la  toxi- 
résine  et  la  digitaline  donne  la  digitalirésine. 

La  digitaline,  qui  est  également  insoluble  dans  l’eau,  constitue  le 
principe  actif  de  la  digitaline  d’Homolle. 
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La  digitaléine,  au  contraire,  est  soluble  dans  l’eau,  et  entre  pour  une 
large  part  dans  la  composition  de  la  digitaline  soluble. 

La  digitaline  de  la  B.  P.,  qui  est  presqu’insoluble  dans  l’eau,  est 
probablement  un  mélange  de  d igi toxine  et  de  digitaline. 

Action  générale.  — A haute  dose,  la  digitale  détermine  du  malaise, 
des  vomissements,  de  la  faiblesse  musculaire,  une  diurèse  abondante, 
des  hallucinations,  de  la  dyspnée  et  la  mort;  le  cœur  s’arrête  d’ordi- 
naire avant  la  respiration.  A en  juger  d’après  les  observations  que  j’ai 
faites  sur  des  chiens,  empoisonnés  par  la  digitale,  le  cœur  s’arrête 
tantôt  en  systole  et  tantôt  en  diastole. 

Action  spéciale.  — Sur  les  muscles.  A en  juger  d’après  certaines  expé- 
riences, faites  en  1867-1868, dans  le  laboratoire  des  professeurs  Briieke 
et  J.  Bosenthal,  mais  non  publiées  jusqu'ici,  la  digitaline  soluble  ne 
diminuerait  pas  l’excitabilité  des  muscles,  quand  ceux-ci  ne  sont  pas 
chargés,  mais  elle  abaisserait  leur  pouvoir  de  soulever  du  poids.  D’après 
Schmideberg  et  Koppe,  la  digitale  exerce  une  action  paralysante  sur 
tous  les  muscles  volontaires.  Chez  la  grenouille,  la  digitaline  déter- 
mine une  augmentation  de  la  longueur  et  de  l’élasticité  des  muscles. 

Sur  I e système  nerveux.  La  digitale  n’a  d’action  bien  marquée  ni  sur 
les  nerfs  sensibles,  ni  sur  les  nerfs  moteurs.  Elle  est  aussi  sans  action 
appréciable  sur  la  moelle  épinière.  En  stimulant  les  centres  de  Setche- 
now  elle  détermine  une  diminution  de  l’excitabilité  réflexe,  chez  la 
grenouille;  mais  on  peut  aussi  expliquer  ce  phénomène  par  une  sti- 
mulation réflexe,  dont  le  point  de  départ  se  trouverait  au  point  d’in- 
jection. Le  cerveau  n’est  pas  affecté  par  la  digitaline  et  dans  les  cas 
d’empoisonnement,  l’intelligence  reste  lucide  jusqu’à  la  mort.  (Néan- 
moins, la  toxirésine  et  la  digitalirésine,  deux  produits  de  décomposi- 
tion de  la  digitaline,  déterminent  des  convulsions  analogues  à celles 
de  la  picrotoxine).  A haute  dose,  la  digitale  produit  des  troubles  de  la 
vue  : la  vision  devient  indistincte,  des  jets  de  lumière  passent  devant  les 
yeux,  d’autres  fois  on  accuse  ou  la  présence  dans  le  champ  visuel,  d’un 
arc-en-ciel  ou  d’une  lumière  éclatante.  Appliquée  directement  sur  le 
globe  oculaire,  la  digitale  détermine  en  premier  lieu  de  l’irritation  ; 
plus  tard,  tous  les  objets  lumineux  paraissent  environnés  d’un  cercle 
brillant. 

La  respiration  est  d’ordinaire  un  peu  ralentie  ; elle  devient  parfois 
d’une  lenteur  extrême,  quelques  instants  avant  la  mort. 

Les  effets  que  les  éléments  actifs  de  la  digitale,  ainsi  que  certains 
principes  similaires,  tels  que  l’oléandrine,  la  scillaine,  l’adonidine,  la 
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nériine,  la  convalamarine,  l’anliarine  et  l’helléboréine,  produisent  sur 
la  circulation,  ont  été  divisés  par  Schmiedeberg  en  trois  périodes  : 

1°  Élévation  de  la  pression  sanguine, accompagnée  d’ordinaire,  mais 
pas  toujours,  de  ralentissements  du  pouls; 

2°  Maintien  île  l’élévation  de  la  pression  iirtravasculaire,  avec  accé- 
lération du  pouls  ; 

3°  Maintien  de  l’élévation  de  la  tension  du  sang,  avec  irrégularité  du 
pouls; 

4°  Abaissement  de  la  pression  vaculaire,  arrêt  soudain  du  cœur  et 
mort. 

D’après  Schmiedeberg,  Boehrn  et  autres,  l’élévation  de  la  pression 
sanguine  serait  toute  entière  à mettre  sur  le  compte  d’un  travail  plus 
intense  du  cœur  et  non  pas  du  rétrécissement  des  artères  périphériques. 
Je  ne  puis  pas  me  ranger  à cet  avis  et  je  continue  à croire,  ainsi  que 
je  l’ai  prétendu  depuis  bon  nombre  d’années,  que  l’élévation  de  la  ten- 
sion artérielle  est  due,  pour  une  grande  part,  à la  contraction  des 
artérioles.  D’abord,  il  est  beaucoup  plus  difficile,  ainsi  que  le  démon- 
trent les  expériences  que  j’ai  citées  plus  haut,  d’élever  la  pression  arté- 
rielle par  des  modifications  imprimées  à l’action  du  cœur  que  par  un 
rétrécissement  du  calibre  des  artérioles;  en  outre,  le  tracé  lui-même 
du  pouls,  sous  l’influence  de  la  digitale  prouve  à l’évidence  que 
les  artérioles  sont  réellement  dans  un  état  de  contraction  (fig.  175). 
D’autre  part,  Donaldson  et  Steve  ns  (1)  ont  trouvé  qu’en  mêlant  de  la 
digitale  au  sang,  on  diminue  la  force  du  courant  sanguin  dans  les 
vaisseaux  où  l’on  pratique  la  circulation  artérielle.  Ringer  a obtenu 
des  résultats  analogues. 

Le  ralentissement  du  cœur,  à la  première  période  de  l’empoison- 
nement par  la  digitale,  est  dû  en  partie  à une  excitation  des  racines 
médullaires  des  pneumogastriques,  et  en  partie  à une  exaltation  de  la 
sensibilité  ou  à une  stimulation  actuelle  des  terminaisons  cardiaques 
de  ces  mêmes  nerfs.  L’existence  de  cette  hyperesthésie  a été  démontrée 
par  Boehrn  : il  a trouvé  qu’un  courant  faradique,  sans  action 
jusque-là  sur  le  cœur,  est  capable,  après  l’administration  de  la  digi- 
tale, de  ralentir  le  pouls  et  de  prolonger  l’arrêt  diastolique  du 
cœur. 

L’accélération  du  pouls,  à la  seconde  période  de  l’intoxication  par 
la  digitale,  résulte  de  la  paralysie  des  terminaisons  des  nerfs  vagues. 


(1)  Journal  of  physiology , vol.  IAr,  p.  165. 
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Les  irrégularités  de  la  troisième  période  sont  attribuables  à l’empoi- 
sonnement du  muscle  cardiaque  lui-même. 
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Fig.  213.  — Tracé  du  pouls  : b avant  et  a après  une  injection  de  digitale  chez  un  chien. 


La  digitale  a une  action  toute  particulière  sur  le  cœur  de  la  gre- 
nouille : les  contractions  cardiaques  sont  d’abord  plus  lentes  et  plus 
énergiques,  bientôt  la  contraction  systolique  devient  ondulée,  péristal- 
tique, la  dilatation  diastolique  devient  de  plus  en  plus  incomplète,  et 
le  cœur  finit  par  s’arrêter  en  une  systole  si  accentuée  qu’elle  en  efface 
presque  les  cavités  ventriculaires.  Les  oreillettes  sont  parfois  gorgées 
de  sang,  d’autres  fois  leur  distension  est  fort  modérée.  D’après  Schrnie- 
deberg,  cette  contraction  systolique  n’est  nullement  tétanique,  mais 
elle  résulte  d’un  accroissement  d’élasticité  du  myocarde,  qui  en  empê- 
che la  dilatation  pendant  la  diastole  suivante.  En  effet,  on  peut  faire 
disparaître  cet  arrêt  systolique  du  cœur,  en  le  distendant  brusquement 
à l’aide  d’un  liquide  nutritif;  on  le  voit  cesser  également,  et  les  batte- 
ments recommencer,  sous  l’influence  paralysante  de  la  saponine,  de 
l’apomorphine  et  de  l’acide  cyanhydrique. 

Organes  digestifs.  — A petite  dose,  la  digitale,  qui  a un  goût  amer 
assez  agréable,  n’exerce  aucune  action  appréciable  sur  le  système 
digestif.  A haute  dose,  il  y a perte  de  l’appétit,  nausée,  vomissement, 
gargouillement  et  douleur  dans  l’abdomen  et  parfois  diarrhée.  Ces 
phénomènes  s’observent  aussi  après  l’administration  sous-cutanée  du 
médicament. 

Urines.  — Tous  les  observateurs  sont  d’accord  pour  attribuer  à la 
digitale  des  effets  diurétiques  très  marqués,  dans  les  maladies  du  cœur, 
mais  la  plupart  s’accordent  aussi  à dire  qu’elle  n’active  pas  la  diurèse, 
dans  l’état  de  santé.  J’ai  fait  sur  moi-même  l’observation  suivante  : je 
me  suis  astreint,  pendant  une  centaine  de  jours  consécutivement,  à 
prendre  chaque  jour  la  même  quantité  en  poids  de  nourriture  et  la 
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même  quantité  en  volume  de  boissons,  et  j’ai  trouvé  que  la  digitale,  à 
petite  dose,  n’a  pas  d’action  marquée  sur  la  sécrétion  urinaire,  tandis 
que  de  fortes  doses  du  médicament  augmentaient  la  diurèse  d’une 
manière  notable.  J’ai  observé  également  un  accroissement  de  la  quan- 
tité journalière  de  matières  solides  éliminées  avec  les  urines,  bien  que 
la  densité  de  ce  liquide  fût  amoindrie.  Dans  les  cas  d’empoisonnement 
par  la  digitale,  l’issue  funeste  est  souvent  précédée  d’une  diminution 
considérable  de  la  quantité  d’urines.  Après  avoir  injecté  de  la  digitale 
dans  les  veines  d’un  chien,  nous  avons  pu  constater,  M.  Power  et  moi, 
que  la  sécrétion  urinaire  était  entièrement  abolie  au  moment  où  la 
pression  sanguine  était  à son  apogée,  pour  se  rétablir  de  nouveau 
lorsque  la  tension  intravasculaire  commençait  à baisser.  L’action 
cumulative  de  la  digitale  est  due  probablement  à la  propriété  qu’elle 
possède  d’arrêter  la  sécrétion  rénale  et  de  prévenir  ainsi  l’élimination 
du  médicament  lui-même. 

Effets  de  la  température  sin • l'action  de  la  digitale.  — Nous  avons  déjà 
fait  observer  que  la  digitale  n’a  parfois  aucune  action  sur  le  pouls 
dans  la  pneumonie.  L’action  inhibitive  des  pneumogastriques  sur  le 
cœur  est  amoindrie  par  la  chaleur,  bien  que  leurs  terminaisons  péri- 
phériques, tout  en  étant  affaiblies,  ne  soient  pas  tout  à fait  para- 
lysées. Pendant  la  publication  de  ce  traité,  j’ai  fait,  en  collaboration 
avec  le  docteur  Cash,  une  série  d’expériences  d’où  il  semble  résulter 
que  les  hautes  températures  exercent  sur  le  centre  bulbaire  du  pneu- 
mogastrique une  action  analogue  à celle  produite  sur  les  terminaisons 


La  ligne  noire  constitue  le  tracé  du  pouls.  La  ligue  pointillée  indique  l'élévation  thermique. 

Fig.  21 4 . - Action  sur  le  pouls  de  l'élévation  thermique.  A la  1 95s  minute,  section  des 
d<  ux  pneumogastriques.  On  ne  constate  d'abord  aucun  effet  marqué  sur  le  pouls.  Après 
8 minutes,  la  fréquence  du  pouls  s'éiève  légèrement  pour  tomber  ensuite. 

inlra-cardiaques  de  ce  nerf.  Cette  action  ne  consiste  que  dans  un  affai- 
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blissement  très  notable,  et  non  dans  une  paralysie  complète;  mais, 
au  point  de  vue  pratique,  elle  équivaut  à une  paralysie  complète,  car, 
lorsque  la  température  est  parvenue  à une  certaine  hauteur'  le  pouls 
augmente  subitement  de  fréquence,  tout  comme  si  les  deux  pneumo- 
gastriques avaient  été  coupés.  C’est  ce  que  montre  la  fîg.214.  Lorsque 
le  pouls  a ainsi  augmenté  de  fréquence,  la  section  des  deux  nerfs 
vagues  n’a  plus  aucune  action  sur  l’accélération  du  pouls  (fig.  215 
et  216). 

Bien  que  les  pneumogastriques,  sous  l'influence  de  températures 
élevées,  soient  affaiblis  au  point  de  ne  plus  exercer  la  moindre  influence 
coercitive  sur  le  cœur,  leur  activité  fonctionnelle  n’est  cependant  pas 
abolie  entièrement  et  l’irritation  d’un  nerf  centripète  détermine  un 
ralentissement  réflexe  du  pouls  jusqu’au  moment  où  l’animal  en  expé- 
rience succombe  à la  surélévation  thermique. 


Fig.  "ilS.  — Effets  de  l'élévation  thermique,  après  injection  de  digitale.  A la  45®  minute, 
injection  de  12  gouttes  de  teinture  de  digitale,  seconde  injection  à la  55e  minute.  A la 
65e  minute,  on  commence  à élever  la  température.  Après  la  section  des  pneumogastri- 
ques, l'accélération  du  pouls  augmente  encore,  mais  pus  plus  vite  qu'auparavant. 

Ces  expériences  rendent  probable  l’hypothèse  d’après  laquelle  l’accé- 
lération rapide  du  pouls,  produite  par  de  hautes  températures,  serait 
surtout  d’origine  centrale,  et  serait  due  à une  paralysie  partielle  du 
centre  du  pneumogastrique  ; pourtant,  l’affaiblissement  des  terminai- 
sons périphériques  de  ce  nerf  et  la  suractivité  fonctionnelle  des  gan- 
glions cardiaques,  interviennent  aussi  dans  la  production  de  celte 
accélération. 
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Bien  que,  sous  l’influence  de  températures  élevées,  la  paralysie  du 
centre  et  des  terminaisons  du  pneumogastrique  soit  incomplète,  leur 
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Fig.  216.  — Action  de  la  digitale,  administrée  après  l'élévation  thermométrique.  A la  30e 
minute,  la  température  commence  à s'élever;  à la  100e  minute,  injection  de  12  gouttes 
de  teinture  de  digitale. 

affaiblissement  est  cependant  si  marqué  que  la  digitale  devient  impuis- 
sant à ralentir  le  pouls.  Il  en  est  probablement  de  même  de  tous  les 
médicaments  qui,  comme  l’adonidine,  ont  une  action  analogue  à celle 
de  la  digitale.  A la  tig.  216,  on  voit  le  pouls  demeurer  lent,  jusqu’à 
ce  que  la  température  s’élève  à 41°  C.;  à ce  moment  il  s’accélère 
rapidement.  Les  températures  fébriles  moyennes  n’empêchent  pas  la 
digitale  de  ralentir  les  contractions  cardiaques  (lig.  214). 

Action  des  différentes  préparations  de  digitale.  — Les  deux  effets  les 
plus  marqués  de  la  digitale  sont  le  ralentissement  du  pouls  et  l’aug- 
mentation delà  quantité  d’urine.  Ces  effets  ne  coïncident  pas  toujours, 
et,  comme  le  prétend  Christison,  la  diurèse  est  d’autant  moins  abon- 
dante que  le  cœur  est  plus  vivement  atteint  par  le  médicament.  La 
teinture  constitue  la  préparation  qui  agit  le  plus  sur  le  cœur,  tandis 
que  l’infusion  est  surtout  diurétique.  La  différence  d’action  que  l’on 
constate  entre  l’infusion  et  la  teinture  de  digitale  sont  dues  probable- 
ment à ce  que  l’alcool  et  l’eau  enlèvent  à la  plante  des  proportions 
toutes  différentes  de  principes  actifs. 

La  feuille  de  digitale,  comme  la  fève  de  Calabar,  renferme  un  mé- 
lange de  principes  antagonistes.  La  digitonine,  dont  l’action  est  com- 
parable à celle  de  la  saponine,  possède  jusqu’à  un  certain  point  des 
propriétés  opposées  à celles  de  la  digitoxine,  de  la  digitaline  et  de  la 
digitaléine.  La  digitonine,  tout  comme  la  saponine,  forme  avec  l’eau 
une  solution  qui  mousse  facilement.  La  digitaléine  est  soluble  dans 
l’eau,  la  digitaline  au  contraire  s’v  dissout  fort  peu,  et  la  digitoxine 
presque  pas  du  tout. 
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Leur  solubilité  dans  l’alcool  est  tout  opposée.  La  digitonine  est  peu 
soluble  dans  l’alcool,  tandis  que  la  digitaline  et  la  digitaléine  y sont 
aisément  solubles.  La  digitoxine  est  peu  soluble  dans  l’alcool  froid. 

Il  résulte  de  ces  données  que  l’infusion  de  digitale  doit  renfermer 
une  plus  forte  proportion  de  digitonine  que  de  digitaline  et  de  digita- 
léine. C’est  ce  que  l’on  constate  aisément  en  versant  une  certaine 
quantité  d’infusion  de  digitale  dans  une  bouteille,  et  en  mettant  dans 
une  autre  bouteille  une  dose  correspondante  de  teinture  de  digitale 
avec  de  l’eau  en  quantité  suffisante  pour  avoir  dans  les  deux  llacons 
un  même  volume  de  liquide.  En  agitant  les  bouteilles,  on  voit  que 
l’infusion  mousse  beaucoup  plus  vivement  et  conserve  sa  mousse  beau- 
coup plus  longtemps  que  la  teinture  diluée,  qui  cependant  mousse 
vivement  aussi. 

D’un  autre  côté,  la  teinture  de  digitale  contient  une  plus  forte  pro- 
portion de  digitaline  et  de  digitaléine,  avec  une  faible  quantité  de  digi- 
toxine. 

11  existe  en  outre,  pour  des  préparations  identiques,  des  différences 
considérables  d’après  les  contrées  où  la  plante  a été  cueillie.  C’est  ainsi 
qu’à  Edimbourg,  la  dose  usuelle,  qui  est  de  15  grammes  de  l’infusion, 
est  fort  bien  acceptée,  tandis  qu’à  Londres  j’ai  souvent  observé  des 
troubles  gastriques  à la  suite  de  l’ingestion de4à8 grammes  d’infusion 
de  digitale.  L’infusion  de  la  pharmacopée  des  Etats-Unis,  qui  est  à peu 
près  deux  fois  aussi  concentrée  que  celle  de  la  pharmacopée  anglaise, 
se  donne  cependant  à dose  beaucoup  plus  élevée. 

Il  importerait  de  chercher  à savoir  si  ces  différences  ne  proviennent 
pas  de  ce  que  les  digitales  d’Ecosse,  d’Angleterre  et  d’Amérique  con- 
tiennent des  quantités  très  différentes  de  principes  actifs;  ces  recher- 
ches seraientd’autant  mieuxjustifiéesquenous  voyons  d’autres  plantes, 
le  chanvre  indien  par  exemple,  jouir  de  propriétés  fort  variables,  sui- 
vant le  climat  qui  les  a produites. 

Usages  thérapeutiques.  — La  digitale  est  surtout  employée,  comme 
tonique  cardiaque,  dans  le  cas  d’irrégularité  et  de  faiblesse  du  pouls, 
d’hydropisie  et  surtout  d’hydropisie  d’origine  cardiaque. 

On  la  donne  aussi  dans  le  cas  de  palpitations  cardiaques  que  l’on 
observe  souvent  chez  les  jeunes  militaires,  mais  elle  est  surtout  usitée 
dans  les  affections  mitrales. 

Dans  les  maladies  aortiques,  avec  hypertrophie  du  cœur,  l’emploi 
de  la  digitale  est  dangereux,  car  ce  médicament,  en  ralentissant  le 
pouls,  augmente  le  temps  pendant  lequel  le  sang  peut  refluer  vers  le 
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cœur.  Mais  lorsque  l’affection  aortique  est  compliquée  d’insuffisance 
mitrale,  et  lorsque  celle-ci  menace  directement  l’existence,  il  peut 
y avoir  grand  avantage  à donner  la  digitale).  Mais  il  faut  alors 
que  le  malade  garde  le  repos  absolu,  pendant  l’administration  du 
médicament,  pour  éviter  les  dangers  de  la  syncope  qui  est  immi- 
nente. 

La  digitale  est  très  utile  comme  soporifique,  lorsque  l’insomnie  est 
accompagnée  d’assoupissement  pendant  le  jour  : en  effet,  ces  deux 
symptômes  résultent  d’un  manque  de  tonus  vasculaire  et  le  sang,  qui 
descend  vers  les  extrémités  lorsque  le  malade  est  debout,  se  précipite 
vers  le  cerveau  lorsqu’il  est  couché. 

La  digitale  rend  de  précieux  services,  comme  hémostatique,  dans 
les  hémorragies  pulmonaires;  on  l’ajoute  souvent  aux  potions  expec- 
torantes, dans  le  but  de  diminuer  la  congestion  de  la  muqueuse  bron- 
chique. 

Elle  était  autrefois  très  employée  dans  les  maladies  fébriles  et  dans 
la  pneumonie,  mais  aujourd’hui  on  n’y  a plus  guère  recours. 

On  a donné  la  digitale  à haute  dose  dans  le  délirium  tremens,  mais 
cette  pratique  est  dangereuse. 

Dans  l’hyd ropisie  qui  résulte  d’une  affection  des  valvules  mitrales,  de 
même  que  dans  l’hydropisie  rénale  et  dans  l’ascite,  la  digitale  a donné 
d’excellents  résultats. 

La  digitale  est  parfois  très  utile  dans  la  ménorragie.  Ses  effets  résul- 
tent alors,  non  de  la  contraction  des  vaisseaux  utérins,  mais  du  res- 
serrement des  parois  utérines,  car  elle  est  restée  sans  effets  sur  les 
hémorragies  provenant  d’une  tumeur  fongueuse  du  col  (Dickinson). 

La  digitale  est  parfois  utile  dans  la  spermatorrée. 

Précautions.  — 1"  Cessez  l’administration  de  la  digitale,  ou  ayez 
recours  à une  autre  forme  médicamenteuse,  tout  en  diminuant  la 
dose,  lorsque  le  malade  accuse  du  malaise  ou  de  la  tendance  à la 
syncope. 

2°  Ne  donnez  pas  la  digitale  à haute  dose,  à moins  de  revoir  sou- 
vent votre  malade.  Faites  lui  garder  le  lit,  ne  lui  permettez  pas  de 
se  mettre  sur  son  séant,  encore  beaucoup  moins  de  se  lever,  et  sur- 
tout pas  de  se  lever  pour  uriner,  si  voulez  lui  éviter  le  danger  d’une 
syncope  funeste. 

Traitement  de  l' empoisonnement  par  la  digitale.  — Repos  absolu,  sti- 
mulants, alcool.  On  a vanté  le  tannin, dans  le  but  de  précipiter  la  digi- 
taline dans  l’estomac. 
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U.  S.  P.  Leptandra.  — Ou  emploie  en  pharmacie  le  rhizome  et  les 
radicelles  du  Leptandra  Virginica  (Veronica  Virgin  ica). 

Propriétés. — Rhizome  horizontal,  long  de  10  à 15  centimètres,  d’une 
épaisseur  d’environ  6 millimètres,  un  peu  aplati,  recourbé  et  ramifié, 
d’une  couleur  brun-noirâtre,  portant  ù sa  face  supérieure  des  cica- 
trices sous  forme  de  dépressions, dur,  à rassure  ligneuse;  il  est  formé 
d’une  écorce  mince,  noire,  d’un  bois  jaunâtre  et  dur,  et  d’une  moelle 
épaisse,  d’un  brun  pourpre,  parcourue  de  six  rayons.  Les  radicelles 
sont  minces,  entortillées, très  fragiles.  Ce  rhizome  est  inodore;  il  a une 
saveur  amère  et  légèrement  âcre. 


PRÉPARATIONS. 

Extractum  Leptandræ (de  la  racine) 

» » Fluidnm 


Dose. 

12  à 24  centigr. 
30  à 60  gouttes. 


Composition . — Il  renferme  un  principe  résineux,  le  leptandrin. 
Action.  — 11  agit  comme  irritant  sur  la  muqueuse  gastro-intestinale 
et  il  excite  la  sécrétion  de  la  bile.  On  peut  l’employer  comme  purgatif 
dans  l’état  bilieux  et  la  constipation. 


LABIÉES. 

Rosmarinus,  U.  S.  P.  Romarin.  — Feuilles  du  Rosmarinus  ofticinalis. 
Propriétés.  — Elles  sont  longues  de  25  millimètres,  rigides,  linéaires, 
entières,  d’un  vert  foncé  à leur  face  supérieure,  veloutées  à leur  face 
inférieure;  odeur  aromatique;  saveur  chaude  et  camphrée. 

PRÉPARATIONS. 

Yinum  Aromaticum. 


Oleum  Ros  mariai",  B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  romarin.  — Huile  essen- 
tielle obtenue  par  distillation  des  sommités  fleuries  du  Rosmarinus 
oflicinalis. 

Propriétés.  — Liquide  incolore,  ayant  l’odeur  du  romarin,  et  doué 
d’une  saveur  chaude  et  aromatique. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Linimentum  Saponis Us.  ext. 

Spiritus  Rosmariwi 10  à 50  gouttes  et  davantage. 

Tinctura  Lavandulæ  Composita 2 à 8 gr. 


U.  S.  P.  Dose. 

Linimentum  Saponis Us.  ext. 

Spiritus  Odoratus — 

Tinctura  Lavandulæ  iompositu 2 à 8 gr. 
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Action  et  usages.  — Le.  romarin  est  un  médicament  stimulant,  que 
l’on  emploie  pour  combattre  la  flatulence  et  pour  calmer  la  douleur 
et  les  spasmes  des  intestins.  On  peut  l’associer  aux  purgatifs  et  l’em- 
ployer dans  le  cas  d’hystérie. 

U.  S.  P.  Lavandula.  Lavande.  — Fleur  du  Lavandula  vera. 

Propriétés.  — Le  calice  est  tubuleux,  d’un  bleu  grisâtre,  poilu,  à 
cinq  dents  inégales,  dont  la  supérieure  est  très  grande  et  souvent 
appendiculée.  La  corolle  est  d’un  bleu  violet,  poilue  et  glandulaire  à 
sa  face  extérieure,  tubulée,  à limbe  bi lobé  ; la  lèvre  supérieure  est 
bilobée,  l’inférieure  est  trilobée.  Les  étamines  sont  au  nombre  de 
quatre,  courtes,  implantées  sur  la  corolle.  Odeur  aromatique,  saveur 
amère,  aromatique,  légèrement  camphré. 

PRÉPARATIONS. 

Vinum  Aromaticum. 

Oleum  Lavandulœ , B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  lavande. — Huile  essen- 
tielle, obtenue  par  distillation  des  fleurs,  des  sommités  fleuries  ou 
même  de  l’herbe  toute  entière  du  Lavandula  vera. 

Propriétés.  — Liquide  incolore  ou  d’un  jaune  pâle, -ayant  l’odeur  de 
la  lavande,  d’une  saveur  chaude,  amère  et  aromatique. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Linimentum  Camphoræ  Compositum. 

Spiritus  Lavandulœ 2 à ( gr. 

Tinetura  Lavandulœ  Composita — — 

U.  S.  P.  Dose. 

Tinetura  Lavandulæ  Composita 2 à 8 gr. 


U.  S.  P.  Oleum  Lavandulæ  Florum.  Essence  de  fleur  de  lavande.  — 
Huile  essentielle  obtenue  par  distillation  de  la  lavande  fraîche. 

Propriétés.  — Liquide  incolore  ou  jaunâtre,  doué  de  l’odeur  aro- 
matique des  fleurs  de  lavande,  de  saveur  piquante  et  amère,  de  réac- 
tion neutre  lorsqu’elle  est  fraîchement  préparée.  Densité  : 0,890. 
L’essence  de  lavande  est  très  soluble  dans  l'alcool  et  dans  l’acide  acé- 
tique. Chauffée  à 80°  C.,  elle  ne  peut  pas  donner  de  distillé  incolore 
ayant  les  propriétés  de  l’alcool. 

Dose.  — 1 à 5 gouttes. 

PRÉPARATIONS. 

U.  S.  P.  Dose, 

Spiritus  Lavandulæ  (3  p.  100  d’essence  pour  97  p.  100  d’alcool)  . 2 à 8 gr. 

Spiritus  odoratus. 
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Action  et  usages.  — L’essence  de  lavande  a une  action  stimulante, 
on  y a recours  dans  la  flatulence,  les  coliques  intestinales  et  l’hystérie. 

Oleum  Menthœ  Piperitœ,  B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  menthe  poivrée.  — 
Huile  essentielle  obtenue  en  Angleterre  par  la  distillation  de  l’herbe 
fraîche  de  Mentha  pi  péri  ta. 

Propriétés.  — Liquide  incolore  ou  d’un  jaune  pâle,  ayant  l’odeur  de 
la  menthe  poivrée.  Elle  détermine  dans  la  bouche  une  saveur  chaude 
et  aromatique,  suivie  d’une  sensation  de  froid. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Aqua  Menthœ  Piperitœ 30  à 60  gr. 

Essentiel  « » 10  à 20  gouttes. 

Pilula  Rhei  Compc  sita 30  à 60  centigr. 

Spiritus  Menthœ  Piperitœ 2 gr. 

Tinotura  Chloriformi  et  Morphinæ 5 à 10  gouttes. 

U-  S.  P.  Dose. 

Aqua  Menthæ  Piperitœ 30  à 60  gr. 

Spiritus  » » 10  à 15  gouttes. 

Trochisci  » » ad.  lib. 


Action  et  usages.  — L’essence  de  menthe  a une  action  stimulante, 
que  l’on  peut  utiliser  contre  la  flatulence  et  les  coliques;  on  peut  éga- 
lement l’associer  aux  purgatifs,  pour  prévenir  le  collapsus.  On  pré- 
vient efficacement  les  piqûres  des  moustiques  en  frottant  la  peau  de  la 
face  et  des  mains,  les  lèvres  et  les  ailes  du  nez  avec  du  savon  aromatisé 
d’essence  de  menthe  ou  de  lavande.  On  obtient  le  même  effet  en  sus- 
pendant à la  tète,  pendant  le  sommeil,  soit  un  bouquet  de  menthe 
poivrée  ou  de  pouliot,  soit  une  petite  fiole  renfermant  les  essences  de 
ces  plantes. 

Les  pastilles  de  menthe  sont  utilisées  pour  calmer  la  flatulence  et  les 
dispositions  à la  faiblesse. 

B.  P.  Menthol.  C(0  II2ü  0.  Camphre  de  menthe  poivrée.  — Stéaroptène, 
que  l’on  obtient  en  soumettant  ù basse  température  l’essence  d’herbe 
fraîche  de  Mentha  arvensis,  var.  piperascens  et  glabrata  ; et  de  Mentha 
piperila. 

Propriétés.  — Le  menthol  se  présente  en  cristaux  ou  en  masses  inco- 
lores, ayant  l’odeur  et  la  saveur  de  l’essence  de  menthe  poivrée, 
presqu’insolubles  dans  l’eau,  très  solubles  dans  l’alcool,  l’éther,  et  les 
huiles  éthérées.  Trituré  avec  une  égale  quantité  de  thymol,  le  menthol 
se  convertit  en  un  liquide  incolore,  huileux.  Il  en  est  de  même  lors- 
qu’on broie  le  menthol  avec  une  égale  quantité  d’acide  phénique  pur 
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ou  d’hydrate  de  chloral,  ou  avec  du  croton-chloral  hydraté  dans  la 
proportion  d’une  partie  pour  deux  de  menthol,  ou  avec  du  camphre 
dans  la  proportion  de  deux  parties  pour  trois  de  menthol.  Si  l’on  fait 
bouillir  le  menthol  dans  de,  l’acide  sulfurique  dilué  de  la  moitié  de  son 
volume  d’eau,  le  menthol  bleuit  et  l’acide  prend  une  coloration  brune. 

Action.  — C’est  un  antiseptique  énergique.  Appliquésurles  muqueuses 
ou  sur  la  peau,  le  menthol  détermine  une  sensation  de  chaleur  et  de 
cuisson,  à laquelle  succède,  si  l’on  souffle  sur  la  partie  ati'ectée,  une 
vive  sensation  de  froid. 

Usages.  — Le  menthol  est  surtout  usité  comme  anti-névralgique.  On 
peut  l’employer  sous  forme  de  crayons  ou  de  cônes  que  l’on  frotte 
légèrement  sur  la  partie  endolorie,  ou  en  solution  alcoolique,  ou  bien 
encore  liquéfié  par  la  trituration  avec  du  camphre,  de  l’acide  phoni- 
que, etc.  On  applique  alors  ces  solutions  en  badigeonnages  sur  les 
points  douloureux.  Ces  divers  liquides  peuvent  servir  encore  à imbiber 
les  boulettes  d’ouate  que  l’on  introduit  dans  les  dents  cariées  pour 
apaiser  la  douleur. 

Oleum  Menthœ  Viridis.  B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  ment  lie  verte. — Huile 
essentielle  obtenue  en  Angleterre  par  la  distillation  de  l’herbe  fraîche 
deMentha  Viridis,  récoltée  au  moment  de  la  floraison. 

Propriétés.  — Liquide  incolore  ou  jaune  pâle  ayant  l’odeur  et  la 
saveur  de  la  menthe  verte. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose.  U.  S.  P.  Dose. 

Aqua  Menthœ  Viridis.  . . 30  à GO  gr.  AquaMenthæ  Viridis.  . . 30  à 60  gr. 

Spiritus  Menthæ  Viridis.  . 5 à 20  gouttes. 

Action  et  usages.  — Cette  essence,  comme  tous  les  médicaments  car- 
minatifs  et  stimulants,  est  employée  pour  calmer  les  coliques,  la  flatu- 
lence, et  pour  prévenir  le  collapsus  qui  succède  parfois  à l’administra- 
tion de  purgatifs  violents. 

Thymol,  B.  P.  et  U.  S.  P.  C,0  Hl3  HO,  ou  C6  H3  C.  H7  CH3  OH.  — 
Sléaroptèue  obtenu  de  l’essence  de  Thymus  vulgaris (Labiées),  Monarda 
punctata  (Labiées  , et  Carum  Ajowan  (Ptychotis  ajovvan)  (Ombellifères). 

Ces  huiles  essentielles  contiennent  du  thymol  et  du  tliymène,  C|B  HJ6, 
qui  est  un  liquide.  On  retire  le  thymol  de  ce  mélange  en  le  saponifiant 
avec  la  soude  caustique  et  en  traitant  par  l’acidechlorhydrique  lesavon 
obtenu. 

Propriétés  et  réactions.  — Le  thymol  se  présente  sous  la  forme  de 
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grands  cristaux  prismatiques  obliques,  d’une  odeur  douce,  analogue 
à celle  du  thym,  d’une  saveur  piquante  et  aromatique.  Jeté  dans  l’eau 
froide  il  descend  au  fond  du  vase;  mais  si  alors  on  chauffé  ce  mélange 
jusqu’à  43°3  à 51°7C,  les  cristaux  de  thymol  se  fondent  et  remontent  à 
la  surface  de  l’eau.  Le  thymol  est  peu  soluble  dans  l’eau  froide,  aisé- 
ment soluble  dans  l’alcool,  l’éther  et  les  solutions  alcalines.  Les  cris- 
taux de  thymol  se  volatilisent  complètement  à la  température  du  bain- 
marie.  Une  solution  de  thymol  dans  moitié  de  son  poids  d’acide 
acétique  glacial,  chauffée  en  présence  d’un  égal  volume  d’acide  sulfu- 
rique, prend  une  coloration  rouge  violette. 

Impureté.  — Acide  phénique.  Une  solution  saturée  de  thymol  dans 
l’eau,  additionnée  de  quelques  gouttes  de  la  liqueur  titrée  de  perchlo- 
rure  de  fer,  ne  peut  pas  se  colorer  en  bleu  (absence  d’acide  phénique). 

Dose.  — A l’intérieur,  3 à 60  centigr.  En  spray,  1 pour  800  d’eau 
chaude.  En  liniment,  30  centigr.  à 2 gr.  pour  30  gr.  de  vaseline.  En 
inhalations,  30  centigr.  pour  30  gr.  d’eau  chaude. 

Action. — Le  thymol  a une  action  physiologique  intermédiaire  entre 
celles  de  l’acide  phénique  et  de  l’essencede  thérébentine.  Comme  l’acide 
phénique,  le  thymol  détruit  les  organismes  inférieurs  et  est  doué  de 
propriétés  désinfectantes  énergiques.  Chez  les  animaux  supérieurs,  le 
menthol  agit  comme  irritant  local  et  comme  anesthésique  sur  la  peau 
et  sur  les  muqueuses.  Administré  à l’intérieur,  il paralyseAes centres  ner- 
veux de  la  moelle  épinière  et  de  la  moelle  allongée,  à la  façon  de  l’acide 
phénique;  en  outre,  il  diminue  l’excitabilité  réflexe,  il  ralentit  la  respi- 
ration et  abaisse  la  pression  sanguine  et  la  température.  A dose  toxique, 
il  produit  de  la  faiblesse  musculaire,  de  l’ivresse,  le  coma  et  la  mort.  Il 
diffère  de  l’acide  phénique  en  ce  qu’il  est  moins  volatile  et  moins  oxy- 
dable. Son  action  désinfectante  se  maintient  plus  longtemps  et  est  plus 
énergique  que  celle  de  l’acide  phénique.  En  outre,  le  thymol  est  moins 
irritant  pour  la  peau  et  pour  les  muqueuses;  il  n’a  pas  l’action  caus- 
tique de  l’acide  phénique  et  il  est  moins  toxique  pour  les  mammifères. 
L’action  paralysante  de  l’acide  phénique  est  précédée  d’une  stade 
d’excitation;  celle  du  thymol  s’établit  d’emblée. 

Le  thymol  est  éliminé  par  les  poumons  et  par  les  reins  et  il  exerce 
pour  ce  motif  une  action  irritante  sur  ces  organes.  Dans  les  cas  d’in- 
toxication par  ce  médicament,  la  muqueuse  bronchique  est  vivement 
congestionnée,  et  les  sécrétions  sont  accrues;  les  poumons  sont  con- 
gestionnés, parfois  hépatisés;  les  reins  sont  enflammés,  et  l’urine  ren- 
ferme de  l’albumine  et  du  sang. 
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Usages.  — Le  thymol  a été  employé  comme  antiseptique , à la  place 
de  l’acide  phénique,  dans  la  préparation  des  pièces  de  pansement  ; les 
applications  de  thymol  ont  été  utilisées  contre  certaines  affections  de  la 
peau,  telles  que  l’impétigo,  l’eczéma  et  le  psoriasis;  on  a eu  recours, 
dans  certains  cas  d’angine,  à des  gargarismes  et  à des  inhalations  de 
thymol  ; dans  le  cas  d’ozène,  on  a injecté  des  solutions  de  thymol  dans 
les  narines. 

On  a administré  le  thymol  à l’intérieur  contre  lediabèteet  le  catarrhe 
de- la  vessie. 

U.  S.  P.  Hedeoma.  — On  emploie  en  pharmacie  les  feuilles  et  les 
sommités  fleuries  de  l’Hedeoma  pulegioides. 

Propriétés.  — Feuilles  opposées  à courts  pétioles,  longues  d’environ 
12  millim.,  oblongues  ou  ovales,  peu  dentelées  et  duvetées;  tiges 
rondes-quadrangulaires.  Cymes  axillaires;  calice  tubulaire,  un  peu 
globuleux  d’un  côté,  bilobé  et  à cinq  dents;  corolle  d’un  bleu  pâle, 
tachetée,  bilobée,  entourant  deux  étamines  divergentes;  forte  odeur 
de  menthe;  saveur  chaude  et  piquante. 

PRÉPARATION. 

U.  S.  P.  Dose. 

Oleum  Hedeomæ 1 à 5 gouttes. 

Composition.  — Cette  plante  renferme  une  huile  volatile. 

Action  et  usages.  — L’hedeoma  jouit  de  propriétés  stimulantes,  dia- 
phoniques et  emménagogues.  On  l’emploie  dans  la  flatulence  et  l’amé- 
norrhée. On  donne  souvent  l’infusion  d’hédéoma  pour  faire  revenir 
l’écoulement  menstruel. 

U.  S.  P.  Marrubium.  Marrube.  Feuilles  et  sommités  fleuries  du  Mar- 
rubium  vulgare. 

Propriétés.  — Feuilles  longues  d’environ  25  millimètres,  opposées, 
pétiolées,  rondes  ovales,  obtuses,  crénelées,  rugueuses,  duvetées  à leur 
face  supérieure,  recouvertes  de  poils  blancs  à leur  face  inférieure; 
tiges  quadrangulaires,  blanches,  tomenteuses;  les  fleurs  ont  un  calice 
à dix  dents,  une  corolle  blanche  bi labiée  et  quatre  étamines. 

Composition.  — Le  marrube  contient  une  huile  volatile  et  un  principe 
amer,  la  marrubiine. 

Dose.  — 2 à 4 gr. 

Usages.  — Il  est  expectorant,  tonique,  diaphonique  et  diurétique. 
A haute  dose,  il  est  laxatif.  On  l’emploie  dans  le  catarrhe  du  larynx  et 
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des  bronches,  et  dans  les  affections  chroniques  des  poumons,  caracté- 
risées par  de  la  toux  et  par  une  expectoration  abondante. 

U.  S.  P.  Melissa.  Mélisse.  — Feuilles  et  sommités  fleuries  de  Melissa 
officinalis. 

Propriétés.  — Feuilles  longues  d’environ  cinq  centimètres,  pétiolées, 
ovales,  obtuses,  crénelées,  duvetées,  glandulaires;  tiges  quadrangu- 
laires,  cymules  pantaflorés;  Heurs  à calice  tubulaire,  en  forme  de  clo- 
chette, à cinq  dents;  corolle  blanche  ou  pourpre,  bilobée;  quatre 
étamines;  odeur  aromatique  ; saveur  amère. 

Composition.  — Les  feuilles  de  mélisse  renferment  une  faible  quan- 
tité d 'huile  essentielle. 

Usages.  — L’infusion  chaude  ou  le  thé  de  feuilles  de  mélisse  est 
employée  comme  boisson  diaphorétifiue  dans  les  affections  fébriles 
légères. 

U.  S.  P.  Origanum.  Origan.  — Origanum  vulgare. 

Propriétés.  — Tige  ramifiée  à sa  partie  supérieure;  feuilles  opposées, 
pétiolées,  longues  d’environ  25  millimètres,  arrondies  ou  ovales, 
obtuses,  presqu’entières,  ponctuées  de  taches  translucides,  velues  à 
leur  face  inférieure;  fleurs  disposées  en  corymbes,  à bractées  rou- 
geâtres; calice  à cinq  dents;  corolle  d’un  pourpre  pâle,  bilobée;  quatre 
étamines;  odeur  aromatique;  saveur  chaude  et  amère. 

PRÉPARATION. 

Vinum  Aromaticum.  Us.  ext. 

Composition.  — L’Origan  renferme  une  essence  qui  a été  entière- 
ment remplacée  par  l’essence  de  thym. 

Usages.  — L’infusion  est  tonique,  diaphorétique  et  emménagogue. 
On  l’emploie  à l’extérieur  en  fomentations. 

U.  S.  A.  Salvia.  Sauge.  — Feuilles  de  Salvia  officinalis. 

Propriétés.  — Feuilles  longues  d’environ  cinq  centimètres,  pétiolées, 
ovales  ou  oblongues,  obtuses,  finement  dentées,  épaisses,  ridées,  d’un 
gris  verdâtre,  veloutées  et  glandulaires  à leur  face  inférieure;  odeur 
aromatique;  saveur  amère  et  un  peu  astringente. 

PRÉPARATION. 

Vinum  Aromaticum.  Us.  ext. 

Composition.  — Elles  contiennent  une  essence. 
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Usages.  — Elles  sont  surtout  employées  comme  condiment.  L’infu- 
sion est  tonique,  carminative,  légèrement  astringente.  On  l’emploie 
dans  la  dyspepsie  atonique  et  dans  lessueurs  nocturnes  des  phtisiques. 

U.  S.  P.  Scutellaria.  Sculellaire.  — Herbe  entière  de  Scutellaria  late- 
ritlora. 

Propriétés.  — Cette  plante  est  haute  d’environ  50  centimètres;  la  tige 
est  quadrangulaire,  ramifiée;  les  feuilles  sont  opposées,  pétiolées, 
longues  d’environ  cinq  centimètres,  ovales-lancéolaires  ou  ovales- 
oblongues,  dentelées;  fleurs  axillaires,  à corolle  d’un  bleu  pâle;  calice 
bilobé,  dont  la  lèvre  supérieure  est  en  forme  de  casque;  odeurfaible; 
saveur  amère. 

PRÉPARATION. 


U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Scutellariæ  Fluidum 4 à 8 gr. 


Usages.  — C’est  un  médicament  de  peu  de  valeur.  On  l’a  employé, 
à titre  de  tonique  du  système  nerveux,  contre  les  névralgies,  la  chorée, 
le  délirium  trémens  et  l’épuisement  nerveux. 

PEÜALIACÉES. 

U.  S.  P.  Oleum  Sesami.  Huile  de  Sesame.  — On  l’obtient  par  expres- 
sion des  graines  du  Sesamum  indicum. 

Propriétés.  — Liquide  huileux,  jaunâtre,  inodore  ou  à peu  près,  de 
saveur  douce,  de  réaction  neutre. 

Action.  — Elle  est  analogue  à celle  de  l’huile  d’olive. 
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CHAPITRE  XXXV. 


IIIe  Classe.  — Dicotylédonées  monochlamydées. 

f Apétales.) 

POLAGONACÉES. 

Rhei  Radix,  B.  P.  ; Rheum,  U.  S.  P.  Racine  de  rhubarbe.  Rhubarbe. 
— Racine  plus  ou  moins  dépouillée  de  son  écorce,  découpée  en 
rouelles,  et  desséchée  du  Rheum  palmatum,  Rheum  officinale,  et  pro- 
bablement d’autres  espèces  encore.  Celte  racine  est  récoltée  et  préparée 
en  Chine  et  au  Thibet. 

Propriétés.  — Elle  est  en  morceaux  plus  ou  moins  arrondis,  cylin- 
driques ou  aplatis,  souvent  percés  d’un  trou,  d’un  jaune  sale  ù l’exté- 
rieur; leur  cassure  présente  une  marbrure  formée  de  lignes  ondulées 
grisâtres  ou  rougeâtres  ; elle  a une  saveur  amère  légèrement  astringente 
et  aromatique,  et  croque  fortement  sous  la  dent;  elle  est  douée  d’une 
odeur  particulière. 

Composition . — Son  principe  le  plus  important  est  Y acide  chrysopha- 
nüjue,  ainsi  nommé  parce  qu’il  se  présente  en  magnifiques  cristaux 
jaunes.  On  peut  extraire  cet  acide  au  moyen  de  l’éther  ou  de  l’alcool, 
mais  pas  au  moyen  de  l’eau.  La  racine  de  rhubarbe  renferme  en  outre 
un  glucoside,  la  chrysophane . qui  se  dédouble  en  acide  chrysophanique 
et  en  sucre;  des  matières  résineuses  dont  l’une,  la  pliaorétine,  est  pur- 
gative, et  des  matières  minérales,  surtout  de  l’oxalate  de  chaux. 
L’astringence  de  la  rhubarbe  est  due  à un  tannin  spécial,  l’acide 
rhéo-tannique  qui  est  soluble  dans  l’eau  et  dans  l’alcool,  mais  pas  dans 
l’éther. 

Impuretés.  Rhubarbe  anglaise  et  curcuma.  L’odeur  et  la  saveur  per- 
mettent de  distinguer  la  rhubarbe  de  Chine  de  la  rhubarbe  anglaise. 
L’acide  borique  né  peut  pas  convertir  la  coloration  jaune  de  la  rhu- 
barbe en  couleur  brune  (absence  de  curcuma). 
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PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Extraction  Rhei 

Infusum  Rhei  (8  gr.  clans  500  gr.  d'eau  pd.  1 h.j. 

Pilula  Rhei  Composita 

Pulvis  Rhei  Compositus 

» » ))  

Syrupus  Rhei 

Tinctura  Rhei 

))  » 

Vinum  Rhei 


Do^e. 

30  à 90  centigr. 

30  à 60  gr. 

30  à 60  centigr. 

30  a 60  » aux  enfants, 

là  4 gr.  aux  adultes. 

4 à 16  » 

4 à S » comme  stomachique. 
15  â 30  » comme  purgatif 
4 à 8 » 


U.  S.  P. 

Rheum. 

Extractum  Rhei 

Extractum  Rhei  Fluidum  . . . 

Pilula  Rhei  (rhubarbe,  3;  savon,  1) 
Pilulæ  Rhei  Compositæ . . . . 
Pulvis  Rhei  Compositus . . . . 

Syrupus  Rhei 

Syrupus  Rhei  Aromaticus  . . . 

Tinctura  Rhei 

Tinctura  Rhei  Aromatica  . . . 

Tinctura  Rhei  Dulcis 

Vinum  Rhei 

Mistura  Rhei  et  Sodæ  .... 


Dose. 

15  à 60  centigr. 

1 à 10  gouttes. 

1 à 3. 

1 à 4. 

2 à 4 gr. 

4 à 16  gr.  aux  enfants. 
4 à 16  » » » 

4 à 24  » 

4 à 16  » 

4 à 16  » aux  enfants. 
4 à 16  » 

8 gr. 


B.  P.  Pilula  Rhei  Composita.  — Rhubarbe,  90  gr.;  aloës  soccotrin,  75  gr.;  myrrhe, 
45  gr.;  savon  dur,  45  gr.;  essence  de  menthe  poivrée,  6 gr.;  mélasse,  120  gr. 

B.  P.  Pulvis  Rhei  Compositus.  — Rhubarbe,  60  gr.;  magnésie  calcinée,  180  gr.;  gingem- 
bre. 30  gr. 

B.  P.  Syrupus  Rhei.  — Rhubarbe  et  coriandre,  en  poudre  grossière,  de  chaque  : 60  gr.; 
sucre  raffiné,  750  gr.;  alcool  rect.,  240  gr.;  eau  distillée,  750  gr. 

B.  P.  Tinctura  Rhei.  — Rhubarbe,  6 i gr.;  graines  de  cardamone  en  poudre,  8 gr.;  fruit 
de  coriandre,  8 gr;  safran,  8 gr.;  alcool  rectifié,  500  gr. 

R.  P.  Vinum  Rhei.  — Rhubarbe,  45  gr.;  écorce  de  cannelle  blanche,  4 gr.;  sherry,  500  gr. 

U.  S.  P.  Pilula  Rhei  Composita.  — Rhubarbe,  12  gr.;  aloès  puritié,  9 gr.;  myrrhe,  6gr.; 
essence  do  menthe  poivrée,  60  centigr.  p.  f.  100  pilules. 

U.  S.  P.  Pulvis  Rhei  Compositus.  — Rhubarbe,  25;  magnésie,  65;  gingembre,  10. 

U.  S.  P.  Syrupus  Rhei.  — Rhubarbe,  90;  cannelle,  18;  carb.  de  potassium,  6;  sucre,  600  ; 
eau  q.  s.  p.  f.  1000. 

U.  S.  P.  Syrupus  Rhei  Aromaticus.  — Teinture  aromat.  de  Rhub.,  10;  sirop,  90. 

U.  S.  P.  Tinctura  Rhei.  — Rhubarbe,  12  ; cardamomes.  2;  alcool  dilué  p.  f.  100  p. 

U.  S.  P.  Tinctura  Rhei  Aromatica.  — Rhubarbe,  20;  cannelle.  4;  clous  de  girolle,  4; 
noix  muscade.  2 ; alcool  dilue  q.  s.  p.  f.  100. 

U.  S.  P.  Tinctura  Rhei  Dulcis.  — Rhubarbe,  8;  réglisse,  4 ; anis.  4,  cardamomes,  4; 
alcool  dilué,  q.  s.  p.  f.  100. 

U.  S.  P.  Vinum  Rhei.  — Rhubarbe,  10;  calamus,  1;  vin  blanc  fort  p.  f.  100. 

A cl  ion  et  usages.  — Mâchée,  la  rhubarbe  détermine  une  augmenta- 
tion de  l'écoulement  salivaire.  A petite  dose,  la  rhubarbe  a une  action 
tonique  et  astringente  et  elle  peut  être  employée  avec  avantage  dans  la 
dyspepsie  atonique,  surtout  s’il  y a du  mucus  accumulé  dans  l’intestin. 
Si  la  dose  est  élevée,  la  rhubarbe  agit  comme  purgatif,  et  elle  excite  la 
péristaltique  intestinale.  A l’action  purgative  succèdent  généralement 
des  eflets  astringents.  La  rhubarbe  est  surtout  utile  lorsquela  diarrhée 
est  due  à la  présence  d’un  corps  étranger  dans  les  intestins  : celui-ci 
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est  expulsé  et  la  diarrhée  s’arrête  grâce  à l’action  astringente  du  médi- 
cament. 

U.  S.  P.  Rumex.  — On  emploie  la  racine  du  Rumex  crispus  et  de 
certaines  autres  variétés  de  Rumex. 

Propriétés.  — Elle  est  longue  de  20  à 30  centimètres,  épaisse 
d’environ  12  millimètres,  un  peu  fusiforme,  charnue,  anneléeàsa  face 
supérieure,  parcourue  de  rides  profondes  à sa  face  inférieure;  d’un 
brun  de  rouille  à l’extérieur,  blanchâtre  à l’intérieur;  sur  une  surface 
de  section,  on  aperçoit  des  rayons  médullaires  fins,  discontinus,  rou- 
geâtres; l’écorce  est  assez  épaisse;  la  cassure  est  brève;  odeur  faible, 
particulière;  saveur  amère  et  astringente. 

PRÉPARATION. 

Extraction  Kumicis  Eluidum Dose  : 30  h 60  gouttes. 

Composition.  — La  racine  de  rumex  contient  du  tannin  et  de  la 
rumicine,  substance  identique  à l’acide  chrysophanique. 

Action.  — Elle  jouit  de  propriétés  astringentes  et  amères;  elle 
paraît  agir  aussi  comme  altérant,  ce  qui  fait  qu’on  l’emploie  dans  les 
affections  scorbutiques. 

PHYTOLACCÉES. 

U.  S.  P.  Phytolaccœ  Lacca.  Haie  de  pliytollacca.  — Fruit  de  Phyto- 
lacca  decandra. 

Propriétés. — Raie  sphérique  plus  ou  moins  comprimée,  d’un  pourpre 
foncé,  de  8 millimètres  de  diamètre  environ,  composée  de  10  carpelles, 
dont  chacun  contient  une  graine  noire  lenticulaire;  le  suc  de  la  baie 
est  d’un  rouge  pourpre,  inodore,  d’une  saveur  douce  et  un  peu  âcre. 

E.  S.  P.  Phytolaccœ  Radix.  Racine  de  phytolacca  decandra. 

Caractères.  — Cette  racine  est  ramifiée,  ridée,  d’un  jaune  brunâtre  à 
l’extérieur,  d’un  blanc  jaunâtre  à l’intérieur,  présentant  sur  une  coupe 
transversale  de  nombreux  anneaux  concentriques.  Elle  est  inodore;  sa 
saveur  est  d’abord  douce  et  ensuite  âcré. 

Action.  — Le  phytolacca  jouit  de  propriétés  émétiques,  purgatives, 
et  un  peu  narcotiques;  â haute  dose  il  détermine  des  vomissements,  de 
la  diarrhée,  de  l’ivresse,  des  troubles  de  la  vision,  de  l’assoupissement 
et  parfois  des  convulsions.  Ses  effets  émétiques  sont  inférieurs  â ceux 
de  l’ipeca.  On  l’a  vanté  comme  altérant  dans  le  rhumatisme.  L’infu- 
sion forte  ou  la  décoction  de  la  racine  a été  employée  à l’intérieur 
dans  le  cas  d’hémorrhoïdes,  d’affections  de  la  peau,  et  de  cancer. 
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CHENOPOÜIACÉES. 

U.  S.  P . Chenopodium.  Ambroisie  du  Mexique.  — On  emploie  les  fruits 
du  Chenopodium  Ambrosioides,  var  anthelminticum. 

Propriétés.  — Ces  fruits  ont  environ  deux  millimètres  de  diamètre, 
ils  sont  globuleux,  un  peu  comprimés,  glandulaires,  d’un  brun  ou  d’un 
vert  foncé,  et  ils  contiennent  une  graine  noire,  luisante,  lenticulaire, 
conique.  Ils  ont  une  odeur  particulière,  rappelant  celle  de  la  thérében- 
tine  et  une  saveur  amère  et  piquante. 

Dose.  — 1 à 3 gr. 

U.  S.  P.  Oleum  Chenopoclü.  — Huile  essentielle  obtenue  par  distilla- 
tion du  Chenopidium  Ambrosioides. 

Usages.  — Elle  est  employée  comme  vermifuge  contre  l’ascaride 
lombricoïde.  On  peut  administrer,  dans  l’un  ou  l’autre  élixir  agréable, 
la  poudre  des  graines,  qui  jouissent  de  propriétés  médicinales  énergi- 
ques; on  peut  aussi  administrer  l’huile  essentielle,  soitsur  un  morceau 
de  sucre,  soit  en  émulsion  à la  dose  de  trois  à cinq  gouttes. 

MYRISTICÉES. 

Myrislica.  Muscade.  — Amande,  dépouillée  de  ses  différentes  enve- 
loppes du  Mvristica  fragrans.  Archipel  deMalayan. 

Caractères.  — Cette  amande  est  ovoïde,  longue  d’environ  deux  cen- 
timètres, parcourue  à sa  surface  extérieure  de  sillons  réticulés;  à l’in- 
térieur, elle  est  d’un  gris  rougeâtre  et  traversée  de  veines  d’un  brun 
foncé.  La  muscade  a une  odeur  forte,  aromatique,  etunesaveurchaude 
et  amère. 

Composition.  — La  muscade  renferme  une  huile  fixe  (beurre  de  mus- 
cade) et  une  huile  essentielle  qui  lui  communique  son  odeur  et  sa 
saveur. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Oleum  Myristicœ 1 à 5 gouttes. 

Oleum  Myristicœ  Expressum 1 à 5 » 

Pulvis  Catechu  Composites 1 à 3 gr. 

Pulvis  Cretæ  Aromaticus 1 à 4 » 

Spiritus  Armoraciœ  Compositus  . 4 à 8 » 

Tinctura  Lavandulæ  Composita 2 à 8 « 

U.  S.  P.  Dose. 

Tinctura  Lavandulæ  Composita 2 à 8 gr. 

Pulvis  Aromaticus 1 à 2 « 


Oleum  Myristicœ,  B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  muscade. 

Caractères.  — Liquide  incolore  ou  d’un  jaune  paille  ayant  l’odeur 
et  la  saveur  de  la  muscade. 


143 


1134 


MATIÈRE  MÉDICALE  VÉGÉTALE. 


PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Pilula  Aloës  Socotrinæ 30  à 60  centigr. 

Spiritus  Ammoniæ  Aromaticus 30  à 100  gouttes. 

Spiritus  Myristicœ 30  à 60  » 

(Mistura  Ferri  Composita). 

U.  S.  P.  Dose. 

Spiritus  Myristicœ 4 à 8 gr, 


B.  P.  Oleiim  Myrislicœ  Expression.  Beurre  de  muscade.  — Huile  fixe 
qu’on  retire  de  la  muscade  par  l’expression  à chaud. 

Propriétés.  — Elle  est  d’une  consistance  solide,  de  couleur  orangée, 
et  elle  possède  l’odeur  aromatique  de  la  muscade. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Emplastrum  Calefaciens  Emplaslrum  Picis. 

Action  et  usages.  — La  muscade  est  une  substance  aromatique  sti- 
mulante et  carminative.  Le  beurre  de  muscade  est  employé  comme  sti- 
mulant, mais  à l’extérieur  seulement;  il  entre  dans  la  composition  de 
l’emplastrum  picis  et  de  l’emplastrum  calefaciens. 

U.  S.  P.  Macis.  — C’est  l’arillode  du  fruit  du  muscadier,  Myrisliea 
fragrans. 

Caractères.  — Le  macis  se  présente  en  bandes  étroites,  longues  d’au 
moins  25  millim.,  ramifiées  et  lobéesà  leur  extrémitésupérieure,  unies 
à leur  extrémité  inférieure  à des  bandes  plus  larges;  de  coloration 
brune  orangée,  d’odeur  aromatique,  de  saveur  chaude  et  piquante. 

Usages.  — Le  macis  contient  de  l’essence  de  muscade  et  est  employé 
aux  mêmes  usages. 

LAUR1NËES. 

Cinnamomi  Cortex,  B.  P.;  Cinnamomum,  U.  S.  P.  Écorce  de  cannelle. 
— Écorce  dépouillée  de  son  épiderme  des  branches  du  Cinnamomum 
zeylanicum.  Ceylan. 

Propriétés.  — La  cannelle  de  Ceylan  se  présente  sous  la  forme  de 
tubes  enroulés  les  uns  autour  des  autres,  d’une  couleur  fauve  clair, 
d’une  odeur  suave,  d’une  saveur  aromatique,  piquante  et  légèrement 
sucrée;  leur  cassure  est  irrégulière. 

Composition.  — L’écorce  de  cannelle  renferme  environ  1 p.  100 
d'huile  essentielle,  de  la  marmite,  du  sucre,  du  mucilage  et  du  tannin, 

Falsfication.  — Cassia  lignea.  La  décoction  de  cassialignea  se  colore 
en  bleu  foncé  par  l’addition  de  teinture  d’iode. 


MATIÈRE  MÉDICALE  VÉGÉTALE. 


H 35 


PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose 

Aqua  Cinnamomi 30  à 60  gr. 

Decoctum  Ilematoxyli 3 ! à 60  » 

Infusum  Catechu 30  à 60  » 

Oleum  Cinnamomi 1 a 5 gouttes. 

Pulvis  Catechu  Compositus 1 à 3 gr. 

Pulvis  Cinnamomi  Compositus 1 à 2 » 

Pulvis  Cretæ  Aromaticus 1 il  4 » 

Pulvis  Kino  Compositus 30  centigr.  à 1 gr. 

Tinctura  Cardamomi  Composita 2 à 8 gr. 

Tinctura  Catechu 2 à 8 » 

Tinctura  Cinnamomi 2 à 8 » 

Tinctura  Lavandulæ  Composita 2 à 8 » 

Vinum  Opii 10  à 40  gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Pulvis  Aromaticus 1 à 2 gr. 

Tinctura  Cinnamomi  ...  2 à 8 » 

Oleum  Cinnamomi  . . . . i, 1 à 5 gouttes. 

Tinctura  Lavandulæ  Composita 2 à 8 gr. 

Vinum  Opii 10  à 40  gouttes. 


Pulvis  Cinnamomi  Compositus  B.  P.;  Pulvis  Aromaticus,  U.  S.  P.; 
Poudre  de  cannelle  composée.  Poudre  aromati<iue.  — Parties  égales  de 
cannelle,  de  cardamomes  et  de  gingembre  (B.  P.).  — Cannelle,  35; 
gingembre,  35;  cardamomes,  15;  muscade,  15' (U.  S.  P.). 


Oleum  Cinnamomi,  B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  cannelle.  — Huile  essen- 
tielle que  l’on  retire  par  distillation  de  l’écorce  de  cannelle. 

Propriétés.  — Cette  essence  est  jaune  lorsqu’elle  est  fraîchement  pré- 
parée; elle  devient  rouge  après  quelque  temps  de  conservation;  elle 
possède  l’odeur  et  la  saveur  de  la  cannelle. 

Composition.  — Elle  est  surtout  formée  d’aldéhyde  cinnamique,  ou 
hydrure  de  cinnamyle,  et  d’autres  hydrocarbures  dont  l’un,  une  sub- 
stance camphrée,  se  dépose  à basse  température,  et  détermine  le  chan- 
gement de  coloration.  L’essence  de  cannelle  a un  poids  spécifique 
variant  de  1,025  à 1,050;  elle  descend  au  fond  de  l’eau.  Elle  dévie  légè- 
rement vers  la  gauche  la  lumière  polarisée. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Sptritus  Cinnamomi  (1  pour  49  d'alcool) 2 à 4 gr. 

Acidum  Sulphuricum  Aromaticum S à 30  gouttes. 

U.~S.  P.  Dose. 

Aqua  Cinnamomi ad  lib. 

Spiritus  Cinnamomi 5 à 15  gouttes. 

Acidum  Sulfuricum  Aromaticum 5 à 15  » 


Action  et  usages.  — La  cannelle  est  une  substance  aromatique  car - 
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minative  et  légèrement  astringente  à cause  du  tannin  qu’elle  contient. 
On  l’associe  de  préférence  aux  autres  astringents  et  on  l’emploie  sou- 
vent à cause  de  sa  saveur  agréable. 

Cota  Bark.  Écorce  de  Goto.  — C’est  l’écorce  d’un  arbre  qui  croîl  en 
Bolivie. 

Composition.  — Elle  renferme  un  alcaloïde,  la  coto'ine,  qui  se  pré- 
sente en  poudre  d’un  jaune  pâle  ou  en  petits  cristaux  peu  solubles  dans 
l’eau,  solubles  dans  l’alcool,  l'éther  et  le  chloroforme. 

Action.  — La  coloïne  paraît  jouir  de  la  propriété  d'accélérer  l’absorp- 
tion intestinale. 

Usages.  — L’écorce  de  coto  est  employée  dans  le  catarrhe  de  l’esto- 
mac et  des  intestins,  dans  la  diarrhée  des  enfants  et  dans  la  diarrhée 
des  phtisiques.  Elle  aurait  aussi  la  propriété  de  tarir  la  salivation  et 
les  sueurs  nocturnes  des  tuberculeux. 

Dose.  — Trois  à douze  centigr.,  et  répétés  de  deux  en  deux  heures 
et  administrées  dans  un  mucilage  ou  dans  un  sirop.  Pour  injections 
hypodermiques,  on  emploie  une  solution  de  1 p.  d’écorce  pour  4 p. 
d’éther  acétique.  La  teinture  d’écorce  de  coto  se  donne  à la  dose  de 
10  gouttes. 

Paracoto  Bark.  Écorce  de  Paracoto.  — Elle  renferme  un  alcaloïde, 
la  paracotoine,  analogue  â la  cotoïne,  mais  moins  énergique. 

Camphora,  B.  et  U.  S.  P.  Camphre.  — Essence  oxygénée  solide,  reti- 
rée par  distillation  du  bois  du  Cinnamomum  camphora  (Camphora 
officinarum).  Le  camphre  nous  arrive  à l’état  brut  de  la  Chine  et  du 
Japon.  On  le  purifie  par  sublimation. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  masses  blanches,  transparentes, 
ductiles,  cristallines;  d’une  odeur  forte  et  pénétrante,  d’une  saveur 
piquante  à laquelle  succède  une  sensation  de  froid.  Il  surnage  à 
l’eau,  se  volatilise  lentement  à la  température  ordinaire;  il  est 
peu  soluble  dans  l’eau,  très  soluble  dans  l’alcool  rectifié  et  dans 
l’éther. 

Composition . — 11  re  n ferme  une  essence  oxygénée  d e la  fo r m u I e CI0H l# O , 
donnant  de  l’acide  camphorique  par  oxydation. 

Impuretés.  — Sels  fixes.  Le  camphre  se  sublime  entièrement  par  la 
chaleur. 
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B.  P.  Dose. 

Aqua  Camphorœ 30  à GO  gr. 

Linimentum  Aconiti. 

Linimentum  Belladonnæ. 

Lin imentum  Camphorœ. 

Linimentum  Camphorœ  Compositum. 

Linimentum  Chloroformi. 

Linimentum  Hydrargyri. 

Linimentum  Opii. 

Linimentum  Saponis. 

Linimentum  Sinapis  Compositum. 

Linimentum  Terebinthinœ. 

Linimentum  Terebinthinœ  Acoticun,. 


Spiritus  Camphorœ  (camphre  1,  alcool  rect.  10)  . . 10  à 30  gouttes. 
Tinctura  Camphorœ  Composita  (voir  opium)  . . . 1b  gouttes  à 4 gr. 
Unguentum  Hydrargyri  Compositum. 

U.  S.  P.  Dose. 

Aqua  Camphorœ 4 gr. 


Linimentum  Belladonnæ. 
Linimentum  Camphorœ. 
Linimentum  Chloroformi. 
Linimentum  Saponis. 


Spiritus  Camphorœ S à 10  gouttes. 

Tinctura  Opii  Camphorata ■ . ....  . . 4 à 8 gr. 

Ceratum  Camphorœ. 


Aqua  Camphorœ . Eau  camphrée.  — D’après  la  pharmacopée  anglaise,  on  la  prépare  en 
mettant  15  gr.  de  camphre  écrasé  dans  un  sachet  en  mousseline  que  Ton  tient  immergé  pen- 
dant deux  jours  dans  4 l/à  litres  d'eau.  — La  pharmacopée  des  Etats-Unis  fait  dissoudre  du 
camphre  (8)  dans  de  l'alcool  (16)  et  il  imbibe  de  ce  liquide  de  la  ouate  (16).  Lorsque  l'alcool 
est  presque  évaporé,  on  le  met  au  fond  d'un  filtre,  sur  lequel  on  verse  de  l'eau  distillée  (1000). 

Linimentum  Camphorœ.  — Camphre,  1.  dissous  dans  4 p.  d'huile  d'olive. 

B.  P.  Linimentum  Camphorœ  Compositum.  — Camphre,  20;  essence  de  lavande,  1; 
ammoniaque  liquide,  40;  alcool  rect.,  120. 

U.  S.  P.  Ceratum  Camphorœ.  — Linimcnt  camphré,  3;  huile  d'olive,  12;  cérat,  85. 


Action  physiologique.  — Le  camphre,  en  applications  locales,  agit 
comme  stimulant  et  comme  rubéfiant. 

Administré  à l’intérieur  et  à petite  dose,  le  camphre  est  excitant;  à 
dose  élevée,  il  est  irritant  et  provoque  des  nausées  et  des  vomissements. 
Il  a une  action  diaphorétique  et  antiaphrodisiaque;  il  excite  le  cœur. 
Il  active  la  circulation,  bien  que  le  pouls  diminue  de  fréquence; 
il  stimule,  au  début,  les  centres  nerveux  et  détermine  de  la  gaîté  de 
caractère  ; plus  tard,  il  paralyse  ces  centres  et  provoque  de  la  lassitude. 
Si  la  dose  est  élevée,  il  donne  lieu  à un  délire  spécial;  la  mort  peut 
survenir,  précédée  de  convulsions  épileptiques  et  d’excitation  mania- 
que. De  petites  doses  de  camphre  pourraient  avoir  une  action  aphro- 
disiaque; en  tous  cas,  le  camphre  à haute  dose  est  antiaphrodisiaque, 
il  abaisse  la  température. 

Applications  thérapeutiques.  — C’est  surtout  extérieurement  qu’on 
emploie  le  camphre,  sous  forme  de  liniment,  d’eau-de-vie  cam- 
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phrée,  de.  Il  aide  à résoudre  les  tuméfactions  et  les  engorgements. 

Les  inhalations  de  vapeurs  de  camphre  (2  à 4 gr.  dans  200  gr.  d’eau) 
ont  été  recommandées  dans  le  coryza. 

A Yintérieur,  le  camphre  a été  employé  contre  les  catarrhes  et  contre 
le  coryza.  Il  rend  service  dans  le  choléra  nostras,  le  choléra,  le  tympa- 
nisme et  les  vomissements  des  hystériques. 

11  est  employé  également  comme  stimulant  nerveux  dans  le  cas  de 
faiblesse  des  organes  respiratoires;  comme  tonique  nerveux  et  comme 
stimulant  cardiaque  dans  la  fièvre  et  comme  antispasmodique  dans 
l’épilepsie,  la  chorée,  la  coqueluche,  l’hystérie  et  autres  affections  ner- 
veuses, surtout  lorsqu’elles  sont  en  rapport  avec  les  organes  sexuels. 

U.  S.  P.  Camphora  monobromata.  Camphre  monobromé.  Bromure  de 
camphre.  — Cl0  tl15  BrO  ; 230,  8. 

Préparation.  — On  prépare  le  bromure  de  camphre  en  chauffant  du 
camphre  en  présence  de  brome. 

Propriétés.  — Paillettes  ou  aiguilles  incolores,  prismatiques,  inalté- 
rables à l’air  et  à la  lumière,  d’une  saveur  et  d’une  odeur  légèrement 
camphrées,  île  réaction  neutre.  Le  bromure  de  camphre  est  presque 
insoluble  dans  l’eau,  mais  il  est  très  soluble  dans  l’alcool,  l’éther,  le 
chloroforme,  dans  la  benzine  à chaud  et  dans  les  huiles  fixes;  il  est 
faiblement  soluble  dans  la  glycérine. 

Dose.  — 10  à (30  centigr.  On  peut  l’administrer  en  pilules,  en  tritu- 
rant dans  un  mortier  chauffé  30  centigr.  de  camphre  monobromé 
avec  5 centigr.  de  baume  du  Canada. 

Action. — Comme  les  autres  bromures,  il  détermine  de  la  faiblesse 
et  de  la  paralysie,  de  la  stupeur  et  du  sommeil.  Il  ralentit  le  pouls  et 
la  respiration,  et  il  abaisse  la  température.  Chez  les  lapins,  on  observe 
le  resserrement  des  artères  de  l’œil  et  de  l’oreille.  Administré  pendant 
quelque  temps  il  produit  un  amaigrissement  assez  considérable. 

Usages.  — Le  bromure  de  camphre  a été  employé  à titre  de  sédatif, 
bien  qu’il  soit  inférieur  aux  autres  bromures.  On  l’a  vanté  dans  l’in- 
somnie, la  chorée,  l’hystérie,  et  le  delirium  trémens.  A haute  dose  il 
provoque,  comme  le  camphre,  des  convulsions  épileptiformes. 

B.  P.  Sassafras  Radix.  Racine  de  Sassafras.  — Écorce  desséchée 
du  Sassafras  ofticinalis.  Amérique  septentrionale. 

Propriétés.  — Elle  se  présente  en  fragments  dont  l’écorce  est  d’un 
brun-grisâtre  à l’extérieur,  d’une  couleur  de  rouille  à l’intérieur,  d’une 
odeur  agîéable,  d’une  saveur  particulière,  chaude  et  aromatique;  le 
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bois  est  léger,  poreux,  d’un  gris-jaunâtre.  Les  copeaux  et  les  rognures 
de  cette  racine,  que  l’on  trouve  on  pharmacie,  ressemblent  à ceux  du 
quassia.  Mais  ils  ont  une  couleur  plus  foncée,  et  une  odeur  différente. 

Composition.  — La  racine  de  sassafras  renferme  de  1 à 2 p.  100 
d’huile  volatile.  Son  écorce  contient  une  faible  quantité  de  tannin. 

PREPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Décoction  Sarsœ  Composition  (8  gr.  pour  500)  . . . 60  à 300  grammes. 


U.  S.  P.  Sassafras.  — Écorce  de  la  racine  du  sassafras  ofticinalis. 

Propriétés.  — Elle  se  présente  en  fragments  irréguliers,  dépouillés 
de  leur  couche  subéreuse  grisâtre,  d’un  brun  de  rouille,  légers,  spon- 
gieux, fragiles,  à cassure  brève  et  subéreuse,  d’une  odeur  forte,  d’une 
saveur  douce,  aromatique  et  un  peu  astringente. 

U.  S.  P.  Oleum  Sassafras.  Essence  de  sassafras. 

Propriétés.  — Liquide  incolore  ou  jaunâtre,  devenant  plus  foncé  en 
couleur  et  plus  épais  par  le  temps  et  par  l’exposition  à l’air;  ayant 
l’odeur  caractéristique  du  sassafras,  d’une  saveurchaude  et  aromatique, 
de  réaction  neutre, d’une  densité  d’environ  1,090.  Elle  est  très  soluble 
dans  l’alcool.  Traitée  par  l'acide  nitrique  froid,  elle  prend  une  colora- 
tion rouge  foncé,  et  se  convertit  finalement  en  une  résine  rougâlre. 


PRÉPARATIONS. 

U.  S.  P.  Dose. 

Oleum  Sassafras 1 à 5 gouttes. 

Decoctum  Sarsaparillæ  Compositum  120  à 180  gr. 

Extractum  Sarsaparillæ  Compositum  Fluidum 30  à 60  gouttes. 

Syrupus  Sarsaparillæ  Compositus 4 à 16  gr. 


Action  et  usages. — Le  sassafras  détruit  les  infusoires.  C’est  un  stimu- 
lant diap  II  or  étique,  que  l’on  emploie  dans  le  rhumatisme  et  la  syphilis, 
d’ordinaire  en  l’associant  à d’autres  médicaments. 


U.  S.  P.  Sassafras  Medulla.  Moelle  de  Sassafras. 

Propriétés.  — - Elle  se  présente  en  fragments  cylindriques  minces, 
souvent  recourbés  ou  enroulés,  légers,  spongieux,  blancs,  inodores, 
insipides.  Macérée  dans  l’eau,  elle  forme  un  liquide  mucilagineux  qui 
se  précipite  par  l’addition  d’alcool. 


PRÉPARATION. 

Mucilago  Sassafras  Modullæ  (2  : 200).  . . . 


Doso. 

ad  libitum. 


Usage.  — On  l’emploie  comme  émollient  â l’intérieur  et  â l’extérieur. 
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B.  P.  Nectandrœ  Cortex.  Écorce  de  bubéru.  — Écorce  desséchée  du 
Nectandra  Rodiæi,  ou  arbre  à cœur  vert.  Guyane  anglaise. 

Propriétés.  — Cette  écorce  se  présente  en  morceaux  larges,  plats  et 
pesants,  avec  un  épiderme  d’un  brun  grisâtre.  Intérieurement  elle  a 
une  couleur  de  cannelle  brune.  Sa  saveur  est  d’une  amertume  exces- 
sive et  persistante,  et  elle  est  très  astringente. 

Composition.  — Elle  renferme  un  alcaloïde  particulier,  la  bébérine , 
qui  est  une  substance  incolore,  amorphe,  soluble  dans  l’alcool,  mais 
peu  soluble  dans  l’eau  bouillante. 


B.  P.  PRÉPARATION.  Dose. 

Beberinæ  Sulphas 5 à 50  centigr. 


B.  P.  Beberinæ  Sulphas.  Sulfate  de  bébérine.  C36  H42N2Ofi,  1I2S04.  — 
C’est  probablement  un  mélange  des  sulfates  de  bébérine,  C3fiH42N206, 
de  nectandrine,  C40H4r>N2  O,.,  et  d’autres  alcaloïdes. 

Préparation.  — On  épuise  l’écorce  par  de  l’eau  aiguisée  d’acide  sul- 
furique ; on  entraîne  la  majeure  partie  de  l’acide  à l’aide  de  la  chaux, 
on  précipite  l’alcaloïde  par  l’ammoniaque  et  on  le  neutralise  par 
l’acide  sulfurique. 

Propriétés.  — Le  sulfate  de  bébérine  se  présente  en  paillettes  minces, 
transparentes,  d’un  brun  foncé,  devenant  jaunes  lorsqu’on  les  réduit 
en  poudre,  d’une  saveur  très  amère,  solubles  dans  l’eau  et  dans  l’alcool. 

Réactions.  — La  solution  aqueuse  donne  un  précipité  blanc  de  sul- 
fate par  l’addition  de  chlorure  de  barium;  avec  la  soude  caustique, 
elle  donne  un  précipité  blanc  jaunâtre,  qui  se  redissout  lorsqu’on  agite 
le  mélange  avec  deux  fois  son  volume  d’éther. 

Action  et  usages.  — L’écorce  est  rarement  employée.  Le  sulfate  de 
bébérine  paraît  avoir  une  action  analogue  â la  quinine,  à laquelle  elle 
est,  du  reste,  bien  inférieure  comme  tonique  et  comme  anti-pério- 
dique. 

ARISTOLOGHIACËES. 

Serpentariœ  Rliizoma,  B.  P.;  Serpenlaria,  U.  S P.  Rhizome  de 
Serpentaire.  — Rhizome  et  radicelles  desséchés  de  l’Aristolochia  Ser- 
pentaria  ou  Aristolochia  reticulata.  Amérique  septentrionale. 


Fig.  2t7.  — Serpentaire. 


Propriétés.  — Le  rhizome  de  serpentaire  est  formé  d’un  petit  corps 
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long  et  mince,  garni  d’un  chevelu  touffu  et  très  tin;  il  est  jaunâtre, 
d’une  odeur  agréable  et  camphrée,  d’une  saveur  chaude,  amère  et 
camphrée. 

Composition.  — Huile  essentielle,  résine,  tannin  et  sucre. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Infusum.  Serpentariœ 30  à 60  gr. 

Tinctura  Chinchonæ  Composita 2 il  8 gr. 

Tinctura  Serpentariœ 2 à 8 gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Serpentariæ  Fluidum 10  à 30  gouttes. 

Tinctura  Chinchonæ  Composita 4 à 16  gr. 

Tinctura  Serpentariæ 4 à 12  gr. 


Action  et  usages.  — Le  rhizome  de  serpentaire  est  un  tonique  stimu- 
lant, que  l’on  emploie  dans  la  dyspepsie  atonique  avec  dépression  ner- 
veuse. On  l’a  utilisé  également  dans  le  rhumatisme  chronique,  en  se 
basant  sur  ses  propriétés  diapliorétiques  et  diurétiques. 

L’Asarum  Europœum  ou  Asarabacca  appartient  au  même  ordre  de 
médicaments;  les  feuilles  de  cet  arbre  ont  été  employées  autrefois  en 
poudre,  comme  sternutatoires.  Administrées  à l’intérieur,  elles  déter- 
minent des  nausées  et  des  vomissements. 

SANTAL,  ACÈES. 

Oleum  Santali,  B.  et  U.  S.  P.  Essence  de  Santal.  — Huile  essentielle 
obtenue  par  distillation  du  bois  de  santal  blanc. 

Propriétés.  — Liquide  d’un  jaune  pâle,  d’une  odeur  particulière, 
forte  et  aromatique,  d’une  saveur  piquante  et  épicée,  de  réaction  fai- 
blement acide,  très  soluble  dans  l’alcool. 

Action  et  usages.  — Elles  sont  analogues  à ceux  du  Copaliu. 

Dose. — 10  à 30  gouttes,  en  capsules  ou  en  potion. 

THYMELACÉES. 

Mezerei  Cortex,  B.  P.  Mezereum,  U.  S.  P.  Écorce  de  Garou.  — 
Ecorce  desséchée  du  Daphné  Mezereum  ou  du  Daphné  Laureola. 

Propriétés.  — Elle  est  d’un  gris  foncé  ou  brun,  crispée  ou  ridée 
transversalement  par  la  dessiccation.  A sa  surface  interne,  elle  est 
blanche,  soyeuse,  très  flexible;  elle  est  recouverte  à l’extérieur  par 
une  couche  subéreuse,  d’un  brun  olive,  ou  d’un  brun  rougeâtre,  très 
peu  adhérente.  Elle  n’a  pas  d’odeur;  sa  saveur  est  âcre  et  brûlante. 
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B,  P. 

Decoctum  Sarsæ  Compositum. 
Extractum  Mezerei  Æthereum. 
Linimentum  Sinapis  Compositum. 


PRÉPARATION. 

U.  S.  P. 

Decoctum  Sarsaparella  Compositum, 

Extractum  » » Fluidum . 

Extractum  Mezerei. 

» » Fluidum. 


Action.  — Elle  a une  action  locale  irritante.  Administrée  à l'intérieur, 
elle  parait  diurétique  et  altérante. 


EUPHORBIACËES. 

Cascarillœ  Cortex,  B.  P.  Cascarilla,  U.  S.  P.  Ecorce  de  Cascarille.  — 
C’est  l’écorce  desséchée  du  Croton  Eluteria.  Antilles. 


Fig.  2l8.  — Cascarille. 


Propriétés.  — Eli**  est  en  petites  plaques  roulées,  longues  de  5 à 
7 centimètres,  épaisses  de  3 â 5 millimètres,  d’un  brun  foncé  à l’exté- 
rieur, mais  souvent  recouvertes  de  croûtes  blanches  de  lichens;  leur 
cassure  est  courte  et  résineuse;  leur  saveur  est  chaude  et  amère.  Lors- 
qu’on les  brûle,  elles  dégagent  une  odeur  aromatique. 

Composition.  — Le  principe  actif  de  l’écorce  de  cascarille  est  la  cas- 
carilline , substance  amère,  soluble  dans  l’alcool  chaud  et  dans  l’éther. 
On  en  retire  également  de  la  résine,  de  la  gomme,  et  une  faible  quan- 
tité d’huile  essentielle. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose.  LF.  S.  P.  Dose. 

Infusum  Cascarillœ  (30  gr.  pour  250)  30  à 60  gr.  Cascarilla 2 gr. 

Tinctura  Cascarillœ 2 à 8 gr. 

Action  et  usages.  — La  cascarille  est  aromatique,  stimulante  et  tonique. 
On  l’emploie  comme  expectorant  slimulantdans  la  bronchite  chronique. 
Elle  est  également  utile  dans  la  dyspepsie  atonique  et  la  faiblesse  géné- 
rale. 

U.  S.  P.  Stillingia.  Queens  Pioot.  Racine  du  Slillingia  Sylvatica. 

Propriétés.  — Cette  racine  est  longue  d’environ  30  centimètres, 
épaisse  d’environ  5 centimètres,  presque  cylindrique,  peu  ramifiée, 
ridée,  compacte,  flexible,  d’un  brun  grisâtre,  â cassure  fibreuse;  elle 
est  formée  d’une  écorce  mince  et  d’un  bois  poreux;  la  partie  interne 
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de  l’écorce  et  les  rayons  médullaires  sont  pourvus  d’un  grand  nombre 
de  cellules  de  résine,  d’un  brun  jaunâtre.  Odeur  particulière,  désa- 
gréable; saveur  amère,  âcre  et  piquante. 


PRÉPARATION.  DOSe. 

Extractum  Stillingiæ  Fluidum 15  à 30  gouttes. 


Composition.  — Elle  renferme  une  substance  résineuse. 

Usages.  — A haute  dose  elle  provoque  des  vomissements  et  de  la 
diarrhée.  Elle  a été  utilisée  comme  altérant,  dans  la  syphilis  secon- 
daire et  dans  les  affections  de  la  peau. 


Oleum  Crolonis , B.  P.;  Oleum  Tiglii , U.  S.  P.  Huile  de  croton.  — Huile 
fixe  que  l’on  retire  des  graines  du  Croton  Tiglium.  Indes  orientales. 


Fig.  219.  — Graines  de  croton. 


Propriétés.  — L’huile  de  croton  est  transparente,  visqueuse,  d’une 
couleur  jaune  ambrée,  d’une  odeur  désagréable  et  d’une  excessive 
âcreté. 


Composition.  — Elle  est  très  complexe.  L’huile  de  croton  paraît  con- 
tenir plusieurs  acides  gras,  mais  ces  principes  actifs  ne  sont  pas  encore 
isolés. 

Le  crotonal,  substance  huileuse,  serait  doué  des  propriétés  irritantes 
de  l’huile  de  croton. 

Dose.  — 1/3  de  goutte  â 1 goutte,  de  préférence  sous  la  forme  pi I u- 
laire,  avec  de  la  mie  de  pain. 


b.  p. 

Linimentum  Crotonis. 


PRÉPARATION. 


Action  physiologique.  — Appliquée  sur  la  peau,  l’huile  de  croton  a 
une  action  irritante  et  donne  lieu  à une  éruption  pustuleuse.  Cet  effet 
est  rendu  plus  énergique  par  l’addition  d’un  alcalin. 

Administrée  à l 'intérieur,  l’huile  de  croton  est  un  drastique  éner- 
gique qui  détermine  une  congestion  intense  du  canal  intestinal  et  qui 
peut  déterminer  la  mort  par  gastro-entérite  avec  collapsus. 

Emploi  thérapeutique. — A l 'extérieur,  l’huile  de  croton  est  employée 
comme  révulsif,  sous  forme  de  Uniment,  dans  la  phtisie,  la  bronchite, 
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l’inflammation  du  cerveau  ou  de  ses  enveloppes,  l’inflammation  des 
ovaires. 

A l 'intérieur,  l’huile  de  croton  est  indiquée  dans  la  constipation 
opiniâtre  (1/2  goutte  à 1 goutte,  p.  f.  une  pilule).  Elle  est  surtout  utile 
dans  la  paralysie,  la  manie  et  l’apoplexie,  lorsqu’il  existe  des  obstacles 
â la  déglutition  et  qu’il  convient  d’administrer  un  purgatif  sous  un 
faible  volume. 

Il  est  bon  de  mélanger  l’huile  à un  peu  de  mie  de  pain  que  l’on 
place  sur  la  partie  postérieure  de  la  langue  et  que  le  malade  avale  sans 
le  savoir.  On  l’associe  parfois  à l’huile  de  ricin,  pour  rendre  la  purge 
plus  énergique. 

Une  goutte  d’huile  de  croton  dissoute  dans  4 gr.  de  chloroforme, 
avec  30  gr.  de  glycérine,  constitue  un  excellent  anlhelmintique  ; on 
peut  y avoir  recours  pour  expulser  le  ver  solitaire  lorsque  les  autres 
tœnifuges  ont  échoué.  On  fait  prendre  cette  drogue  le  matin  à jeûn  ; 
l’effet  est  plus  sûr  si  l’on  donne  la  veille  un  purgatif  salin. 

Traitement  de  F empoisonnement  par  l'huile  de  croton.  — Donnez  des 
émollients  (décoction  de  graines  de  lin,  etc.),  et  videz  l’estomac  par  la 
pompe  stomacale;  ou  bien  encore,  faites  prendre  une  infusion  de  graines 
de  lin  ou  de  gruau  mêlée  à de  la  moutarde  pour  déterminer  le  vomis- 
sement. 


Oleum  Ricini,  B.  et  U.  S.  P.  Iluile  de  ricin.  — Huile  fixe  que  l’on 
retire  par  expression  des  graines  du  Ricinus  communis.  Calcutta. 


Fig.  220.  — Graines  de  ricin. 


Propriétés.  — Liquide  visqueux,  incolore,  ou  d’un  jaune  paille, 
d’odeur  désagréable,  nauséeuse,  de  saveur  un  peu  âcre. 


PRÉPARATION. 


B.  P.  Dose. 

Collodium  Flexile us.  ext. 

Linimentum  Sinapis  Compositum us.  ext. 

Pilula  Hydrargyri  Subchloridi  Coniposita 30  à 60  centigr, 


U.  S.  P.  Dose. 

Linimentum  Sinapii  Compositum us.  ext. 

Collodium  Flexile us.  ext. 


Composition.  - Elle  renferme  plusieurs  acides  gras,  notamment  un 
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acide  propre  à l’huile  de  ricin,  V acide  ricinoléique.  Les  graines  con- 
tiennent en  outre  un  alcaloïde,  la  ricinine,  qui  n’est  pas  purgatif,  et 
un  principe  acide  drastique,  qui  n’est  renfermé  dans  l’huile  qu’en 
faible  proportion. 

Dose.  — 4 à 30  gr. 

Action  et  usages.  — L’huile  de  ricin  est  un  de  nos  meilleurs  purga- 
tifs; il  n’exerce  pas  la  moindre  action  irritante  et  on  peut  l’administrer 
avec  avantage  aux  enfants,  aux  femmes  enceintes,  aux  accouchées  et 
aux  personnes  délicates  en  général,  ainsi  que  dans  le  cas  d’hémor- 
rhoïdes  ou  de  fissure  à l’anus. 

Sa  saveur  nauséeuse  est  le  seul  inconvénient  de  son  administration. 

C’est  un  des  meilleurs  médicaments  à employer  contre  la  diarrhée 
aiguë  ; on  le  donne  alors  à la  dose  de  10  à 15  gr.,  avec  5 à 10  gouttes 
de  laudanum.  Les  matières  irritantes  sont  ainsi  expulsées  et  l’intestin 
est  mis  en  repos.  Dans  la  dysentérie  chronique,  on  peut  prescrire 
la  préparation  suivante  : huile  de  ricin  15  gouttes,  teinture  d’opium 
5 à 10  gouttes;  à répéter  trois  fois  dans  la  journée.  L’huile  de  ricin 
prévient  la  constipation  dans  les  coliques  saturnines;  elle  a même 
été  employée  dans  cette  affection  comme  remède  curatif.  Toutefois, 
il  vaut  mieux  donner  l’iodure  de  potassium  et  le  sulfate  de  magnésie. 
Une  goutte  d’huile  de  ricin,  instillée  dans  l’œil,  apaise  souvent  l’irri- 
tation produite  par  un  grain  de  sable.  L’huile  de  ricin  ou  les  cata- 
plasmes de  feuilles  de  ricin,  appliqués  sur  les  seins,  pourraient  tarir 
la  sécrétion  du  lait. 

Mode  d'administration.  — Pour  provoquer  une  purge  il  suffit  géné- 
ralement de  donner,  le  matin  à jeûn,  une  heure  avant  le  déjeuner, 
10  à 20  gouttes  d’huile  de  ricin,  dans  une  cuiller  d’eau  de  menthe 
poivrée  ou  d’eau-de-vie.  Il  faut  donner  l’eau-de-vie  dans  une  propor- 
tion telle  que  l’huile  ne  surnage  pas,  ni  qu’elle  ne  descende  pas  au  fond 
de  la  cuiller.  L’eau  de  menthe  poivrée,  mélangée  à l’eau-de-vie,  constitue 
également  un  excellent  véhicule  pour  de  plus  fortes  doses  du  médica- 
ment. Il  faut  toujours  avoir  soin  de  bien  humecter,  au  préalable,  les 
parois  du  verre  ou  de  la  cuiller,  pour  éviter  que  l’huile  n’y  adhère.  On 
verse  d’abord  dans  le  verre  ou  dans  la  cuiller  l’eau  de  menthe  poivrée, 
on  y ajoute  ensuite  un  peu  d’eau-de-vie,  on  laisse  tomber  l’huile  au 
milieu  de  ce  mélange  et  on  ajoute  finalement  une  quantité  d’eau-de- 
vie  plus  forte.  Si  on  a soin  d’avaler  cette  drogue  d’un  seul  trait,  la 
saveur  de  l’huile  passe  inaperçue.  On  peut  encore  administrer  l’huile 
dans  du  jus  de  citron,  dans  du  café  ou  dans  de  la  bière  mousseuse. 
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Si  l’on  donne  l’huile  de  ricin  en  capsules,  elle  passe  également  ina- 
perçue. 

Kamnla , H.  et  U.  S.  P.  — Poudre  constituée  par  les  glandes  et  les 
poils  qui  recouvrent  les  fruits  du  Mallolus  ph i 1 i ppi nensis  (Rottlera 
tinctoria).  Indes. 

Propriétés.  — Poudre  fine,  mobile,  de  couleur  rouge  cramoisie,  se 
mêlant  difficilement  à l’eau. 

Composition.  — Elle  renferme  une  résine  soluble  dans  l'alcool  et 
dans  l’éther,  d’où  l’on  retire  une  substance  cristalline,  la  rottlerine. 

Impuretés.  — Sable  et  matières  terreuses.  La  poudre  de  kamala  se 
dissout  entièrement  par  l’ébullition  dans  l’alcool,  en  donnant  une  solu- 
tion rouge;  l’éther  en  dissout  la  majeure  partie;  le  résidu  est  surtout 
formé  de  petites  touffes  de  poils. 

Dose.  — 2 à 8 gr. 

Action  et  usages.  — C’est  un  excellent  tœnifuge;  en  même  temps 
qu’elle  tue  le  ver  solitaire  elle  l’expulse,  grâce  â son  action  purgative. 
On  l’associe  de  préférence  au  miel  ou  au  gruau. 


PIPËRACÉES. 

Piper  Nigrum.  B.  P.;  Piper , U.  S.  P.  Poivre  noir.  — Fruits  recueillis 
avant  leur  parfaite  maturité  du  Piper  nigrum.  Indes  orientales. 

Propriétés.  — Les  graines  de  poivre  noir  sont  petites,  globuleuses, 
ridées,  à leur  surface  qui  est  d’un  brun  noirâtre;  elles  renferment  une 
semence  sphérique  d’un  gris  jaunâtre.  Odeur  aromatique.  Saveur 
piquante  et  amère. 

Dose.  — 30  centigr.  à 1 gr.  25  centigr. 


B.  P. 

PREPARATION. 

Dose.  U.  S.  P. 

Dose. 

Confectio  Opii.  . . . 

. 30  ctgr.  à 1 gr.  Oleoresina  Piperis  . . 

. . 1 à 2 gouttes. 

Confectio  Piperis.  . . 

1 à 7 gr. 

Pulvis  Opii  Compositus 

. 10  à 30  centigr. 

B.  P.  Confectio  Piperis.  — Poivre  noir,  2;  carvi,  3;  miel  clarifié,  15. 

U.  S.  P.  Oleoresina  Piperis.  — Epuisez  le  poivre  avec  de  l’éther  fort, 
entraînez  l’éther  par  distillation  et  évaporation,  et  séparez  l’oléorésine 
de  la  pipérine  par  expression  à travers  un  filtre  en  mousseline. 

Composition.  — Pipérine,  résine  et  huile  essentielle.  La  pipérine  est 
un  principe  cristallin,  à peu  près  neutre  de  réaction,  insipide,  inodore 
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et  insoluble  dans  l’eau  ; c’est  un  isomère  de  la  morphine.  La  résine 
possède  la  saveur  piquante  du  poivre,  et  communique  à l’huile  son 
goût  aromatique. 

U.  S.  P.  Piperina.  Pipérine.  CI7H19N03;  285.  — Alcaloïde  faible 
que  l’on  retire  du  poivre  et  qui  se  trouve  également  dans  quelques 
autres  plantes  de  la  famille  des  pipéracées. 

Propriétés.  — Cristaux  prismatiques,  incolores,  ou  d’un  jaune  pâle, 
brillants,  inaltérables  à l’air,  inodores,  presqu’insipides  au  début,  mais 
déterminant  par  un  contact  prolongé  unesensation  chaude  et  piquante. 
La  pipérine  est  neutre  de  réaction,  presqu’insoluble  dans  l’eau,  solu- 
ble dans  80  p.  100  d’alcool  à 15°  C.,  soluble  dans  1 p.  100  d’alcool 
bouillant,  peu  soluble  dans  l’éther.  Chauffé  à 128°  C,  la  pipérine  fond 
en  un  liquide  clair,  jaunâtre,  qui  par  le  refroidissement  se  prend  en 
une  masse  résineuse.  Chauffée  sur  une  feuille  de  platine,  elle  prend 
feu  et  disparaît  sans  laisser  de  résidu.  L’acide  sulfurique  concentré 
dissout  la  pipérine,  en  prenant  une  coloration  d’un  rouge  de  sang, 
laquelle  disparaît  par  l’addition  d’eau.  Traitée  à froid  par  l’acide 
nitrique,  la  pipérine  devient  successivement  jaune-verdâtre,  orange  et 
rouge,  et  elle  se  dissout  finalementen  donnant  naissance  à une  liquide 
rouge. Si  l’on  ajoute  â cette  solution  de  la  potasse  en  excès,  la  coloration 
devient  jaune  pâle;  mais  si  Ton  chauffe  le  mélange  jusqu’à  ébullition, 
la  coloration  devient  d’un  rouge  foncé,  en  même  temps  qu’il  se  dégage 
des  vapeurs  de  réaction  alcaline  et  d’odeur  particulière  (pipéridine). 

Dose.  — 5 à 60  centigr. 

Action  et  usages.  — Le  poivre  est  un  stomachique  stimulant.  II  est 
surtout  employé  comme  condiment;  mais  on  a cherché  à l’utiliser 
également  dans  le  traitement  des  hémorrhoïdes  ; en  se  basant  sur  l’ac- 
tion stimulante  que  le  poivre  exerce  sur  les  muqueuses,  on  Ta  admi- 
nistré, à la  place  du  poivre  de  cubèbe,  dans  le  traitement  de  la  gonor- 
rhée. La  pipérine  a une  action  analogue  à celle  du  poivre. 

Cubeba,  B.  et  U.  S.  P.  Cubèbe.  — Fruits  recueillis  avant  leur  parfaite 
maturité  du  Piper  Cubeba  (Cubeba  ofticinalis).  Java. 


Fig.  221.  — Cubèbe. 


Propriétés. — Les  fruits  du  cubèbe  ressemblent  assez  à ceux  du  poivre 
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noir  dont  ils  diffèrent  par  un  pédoncule  généralement  plus  long  que 
la  graine  de  cubèbe  elle-même  et  auquel  ils  doivent  leur  nom  de 
poivre  à queue.  Les  fruits  du  cubèbe  ont  une  saveur  chaude  camphrée 
et  une  odeur  caractéristique. 

Composition.  — Ils  renferment  une  essence , une  résine  et  de  la  cubé- 
bine.  La  cubébine  est  un  principe  neutre  et  cristallin,  sans  action  phy- 
siologique bien  marquée.  La  résine  contient  de  l’acide  cubébique  et 
l’essence  est  un  hydrocarbure  qui  tient  un  camphre  en  solution. 

PRÉPARATIONS 

Dose.  U.  S.  P.  Dose.  . 

5 h 30  gouttes.  Cubeba.  . 90  centigr. 

5 à 20  gouttes.  Extractum  Cubobæ  Fluidum.  8 à 30  gouttes. 

2 à 8 gr.  Oleoresina  Cubebæ.  ...  8 à 30  » 

Tinctura  Cubebæ  ....  3 à 12  gr. 

Trochisci  Cubebæ  (chaque  pastille  contient 
3 centigr.  d'oléorésine). 

Oleum  cubebæ , B.  et  U.  S.  P.  Essence  du  cubèbe. 

Propriétés.  — Liquide  incolore  ou  d’un  jaune-verdâtre  pâle,  ayant 
l’odeur  et  la  saveur  du  poivre  de  cubèbe. 

Oleoresina  cubebæ,  B.  et  U.  S.  P.  Oléorésine  de  cubèbe. 

Préparation.  — On  épuise  le  poivre  de  cubèbe  avec  de  l’éther  con- 
centré; on  enlève  une  partie  de  l’éther  par  distillation,  et  on  laisse  éva- 
porer le  reste  ; on  laisse  reposer  le  résidu  dans  un  vase  clos  : il  se  dépose 
une  substance  cireuse  et  cristalline,  tandis  que  l’oléorésine  surnage. 

Dose.  — 30  centigr.  à 2 gr.  en  capsules. 

Action  et  usages.  — Le  poivre  de  cubèbe  doit  son  action  à l’essence 
et  à la  résine.  Il  exerce  une  action  stimulante  sur  les  muqueuses.  On 
utilise  principalement  son  action  sur  la  muqueuse  de  la  vessie  et  de 
l’urèthre  : c’est  ainsi  qu’on  y a recours  dans  la  gonorrhée.  On  emploie 
les  pastilles  de  cubèbe  dans  certaines  formes  d’angine.  On  insuffle  le 
poivre  de  cubèbe  dans  les  cavités  nasales,  lorsque,  dans  le  coryza 
les  sécrétions  se  sont  établies.  Le  poivre  de  cubèbe  a une  action 
légèrement  diurétique.  A haute  dose  il  détermine  de  la  gastro-entérite 
et  il  donne  lieu  parfois  à une  éruption  ressemblant  à celle  de  l’urti- 
caire. L’essence  a une  action  analogue  à l’essence  de  térébenthine  ou 
de  copahu.  La  résine  de  cubèbe  paraît  jouir  de  propriétés  diurétiques 
plus  énergiques  que  l’essence. 

Maticœ  Folia , B.  P.  ; Malico,  U.  S.  P.  Feuilles  de  matico.  — Feuilles 
desséchées  du  Piper  angustifolium  (Artanthe elongata).  Pérou. 


B.  P. 

Oleoresina  Cubebæ  . . . 

Oleum  Cubebæ  . . . . 

Tinctura  Cubebæ  . . . 
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Propriétés.  — Elles  sont  longues  de  5 à 20  centimètres,  veinées  et 
marquetées  à leur  surface  supérieure,  veloutées  à leur  surface  infé- 
rieure. Elles  ressemblent  aux  feuilles  de  digitale,  dont  elles  di lièrent 
par  leur  réseau  réticulé. 

Composition.  — Essence,  acide  artanthique , tannin  et  résine. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose.  U.  S.  P.  Dose. 

InfUsum  Maticœ 30  à 120  gr.  Extractum  Matico  Fluidum.  2 à 12  gr. 


(15  gr.  dans  125  pendant  1/2  heure).  Tinctura  Matico  . . . . 2 à 12  gr. 

Action  et  usages. — Le  matico  est  employé  localement  comme  styp- 
tique,  pour  arrêter  les  hémorragies  provenant  de  petites  plaies,  telles 
quedes  piqûres  desangsues.  Il  arrête  le  sang  d’une  manière  mécanique, 
à la  façon  des  toiles  d’araignée.  Il  a été  usité  autrefois  conte  le  catarrhe 
de  la  vessie  et  contre  la  gonorrhée. 

SALIC1NÉES. 

U.  S.  P.  Salix.  Saule. — On  emploie  en  médecine  l’écorce  du  Salix 
alba  et  d’autres  arbres  du  genre  Salix. 

Propriétés.  — Elle  se  présente  en  fragments  tubulés,  épais  de  1 à 
3 centimètres,  lisses,  luisants,  brunâtres  ou  jaunâtres,  et  plus  ou  moins 
verruqueux  à i’extérieur;  en  dessous  de  la  couche  subéreuse  se  trouve 
une  zone  de  tissu  verdâtre;  sa  surface  interne  est  d’un  brun-pâle, 
lisse, dont  on  peut  détacher  le  liber,  sous  la  forme  de  feuilles  minces. 
Saveur  amère  et  astringente. 

Composition. — L’écorce  de  saule  renferme  du  tannin  et  de  la  salicine. 

Usage.  — L’infusion  est  employée  comme  tonique  amer. 

Salidnum,  B.  et  U.  S.  P.  Salicine.  C(3  Hl8  07;  286.  — Glucoside 
cristallin  que  l’on  retire  de  l’écorce  du  Salix  alba,  et  de  l’écorce  de 
plusieurs  autres  arbres  du  genre  Salix  et  du  genre  Populus;  ou  traite 
ces  écorces  par  l’eau  chaude,  on  enlève  le  tannin  et  les  matières. colo- 
rantes, on  évapore,  on  purifie  et  on  laisse  cristalliser. 

Caractères  et  réactions.  — Cristaux  incolores,  brillants, d’une  saveur 
très  amère;  solubles  à la  température  ordinaire,  dans  28  p.  d’eau  ou 
d’alcool,  insolubles  dans  l’éther.  La  salicine  se  colore  en  rouge  par 
l’acide  sulfurique.  Si  l’on  chauffe  une  faible  quantité  de  salicine  avec 
quelques  cristaux  de  chromale  rouge  de  potassium,  quelques  gouttes 
d’acide  sulfurique  et  un  peu  d’eau,  il  se  dégage  des  vapeurs  d’une 
essence,  dont  l’odeur  rappelle  celle  de  la  reine-des-prés.  Chauffée,  la 
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salicine  fond  en  émettant  des  vapeurs  analogues.  A l’air  libre,  elle 
brûle  sans  laisser  de  résidu. 

La  solution  aqueuse  de  salicine  ne  doit  précipiter  ni  par  le  tannin, 
ni  par  l’acide  picrique,  ni  par  les  iodures  de  mercure  et  de  potassium 
(absence  d’alcaloïde). 

Dose.  — 15  centigr.  à 1 gr.  25  centigr. 

Action.  — Elle  est  analogue  à celle  de  l’acide  salicylique.  Elle  se 
décompose  dans  l’organisme,  et  est  éliminée'par  les  reins,  en  partie 
sous  forme  de  salicine  et  en  partie  sous  forme  d’acide  salicylique, 
d’acide  salicylurique  et  de  saligénine.  Son  action  est  moins  énergique 
que  celle  de  l’acide  salicylique  ; son  action  dépressive  sur  la  circulation 
est  aussi  moins  marquée. 

Usages.  — La  salicine  remplace  avec  avantage  l’acide  salicylique 
dans  le  traitement  du  rhumatisme  articulaire  aigu.  Elle  est  utile  dans 
certaines  formes  de  céphalalgie. 

JUGLANDACÉES. 


U.  S.  P.  Juglans.  Noyer.  — On  emploie  la  partie  interne  de  l’écorce 
de  la  racine  du  Juglans  cinerea  récoltée  en  automne. 

Caractères. — Elle  se  présente  en  morceaux  plats  ou  incurvés,  épais 
de  5 à 6 millimètres;  leur  surface  extérieure,  d’un  brun  foncé,  doit 
être  à peu  près  complètement  dépouillée  de  la  couche  subéreuse;  leur 
surface  interne  est  lisse  et  striée;  leur  cassure  transversale  est  courte, 
tachetée  blanc  et  brun;  odeur  faible;  saveur  amère  et  légèrement 


âcre. 


PRÉPARATION. 


Extractum  Juglandis 


Dose. 
1 à 2 gr. 


Usages.  — C’est  un  purgatif  doux,  surtout  etiicace  contre  la  consti- 
pation chronique,  la  dysenterie  et  la  congestion  des  viscères  abdomi- 
naux; elle  exerce  une  action  stimulante  sur  le  foie  et  est  d’une 
certaine  utilité  dans  le  cas  d’intoxication  paludéenne. 


HAMAMÉLACÉES. 

U.  S.  P.  Hamamelis.  Noisetier  îles  sorcières.  — Feuilles  de  l’Hama- 
melis  virginica,  récoltées  en  automne. 

Propriétés.  — Feuilles  à court  pétiole,  longues  d’environ  10  centim., 
obovées  ou  ovales,  légèrement  cordiformes  et  insymétriques  à la  base, 
dentelées  sur  les  bords,  presqu’enlièrement  lisses  ; incolores,  d’une 
saveur  astringente  et  amère. 
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PRÉPARATION.  Dose. 

Extractum  Hamamelidis  Fluidum 15  gouttes  à 8 gr. 


Composition.  — - Elles  renferment  du  tannin  et  un  principe  amer. 

Usages.  — L’extrait  fluide  d’hamamelis  paraît  utile  en  applications 
extérieures,  contre  les  hémorrhoïdes,  les  contusions  et  les  engorgements 
de  nature  inflammatoire. 

Administré  à l’intérieur,  l’hamamelis  est  un  excellent  remède  à em- 
ployer contre  les  hémorragies  des  poumons  etd’autres  organes  internes. 

J’ai  observé,  pour  ma  part,  un  certain  nombre  de  cas  d’hémoptysie 
où  Yhazëline , produit  de  la  distillation  de  l’écorce  fraîche  d’hamamelis, 
me  parut  plus  efficace  que  la  digitale  et  l’ergot;  dans  un  certain  nom- 
bre d’autres  cas  cependant,  j’ai  trouvé  ces  deux  derniers  médicaments 
plus  utiles.  Administré  pendant  la  période  menstruelle,  l’hamamelis 
arrête  la  ménorrhagie  et  calme  la  douleur  de  la  dysménorrhée.  J’ai 
connu  un  malade  qui  avait  des  émissions  séminales,  chaque  fois 
qu’il  prenait  de  l’extrait  fluide  d’hamamelis;  les  pollutions  cessaient, 
dès  que  j’interrompais  l’administration  du  médicament.  Sous  ce  rap- 
port, l’hamamelis  ressemble  à la  strichnine.  Dujardin-Beaumetz  croit 
que  l’hamamelis  doit  son  utilité  à son  action  sur  les  fibres  musculaires 
qui  entrent  dans  la  structure  des  parois  des  veines. 

BALSAMIFLORËES. 

Styrax  preparatus,  B.  P.  ; Styrax,  U.  S.  P.  — Exsudation  balsa- 
mique de  l’écorce  intérieure  du  Luquidambar  orientalis,  dépurée  par 
distillation  dans  l’alcool,  par  filtration  et  par  évaporation. 

Caractères.  — Résine  semi-fluide,  semi-transparente,  d’un  brun 
jaunâtre,  de  la  consistance  de  miel  épais,  d’une  odeur  forte  ctagréable, 
d’une  saveur  douce  et  aromatique.  Chauffé  dans  une  éprouvette  au 
bain-marie,  le  styrax  devient  plus  fluide  sans  dégager  de  vapeurs  ; 
chauffé  jusqu’à  ébullition  avec  une  solution  de  bichromate  de  potasse 
et  d’acide  sulfurique,  il  dégage  une  odeur  d’essence  d’amandes  amères. 

Composition.  — Styrol,  acide  cinnamique , styracine  et  résine.  L’acide 
cinnamique  oxydé  donne  naissance  à l’hydrure  de  benzoyle  (essence 
d’amandes  amères). 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Tinctura  Benzoini  Composita  ...  ....  2 à 4 gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Tinctura  Benzoini  Composita 2 à 4 gr. 


Usage.  — Son  action  et  son  usage  sont  identiques  à ceux  du  baume 
du  Pérou, 
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CUPUL1FÈRES. 

B.  P.  Quercvs  cortex.  Écorce  de  chêne.  — Écorce  desséchée  des 
petites  branches  et  des  jeunes  tiges  du  Quercus  robur,  récoltée  au 
printemps. 

Caractères.  — Elle  est  recouverte  d’un  épiderme  grisâtre,  brillant; 
elle  est  d’une  coloration  fauve  de  cannelle  à sa  surface  inférieure, 
fibreuse,  cassante  et  très  astringente. 

U.  S.  P.  Quercus  Alba.  — Écorce  du  Quercus  Alba. 

Caractères.  — Elle  est  en  fragments  plats,  dépouillés  de  leur  couche 
subéreuse,  de  4 â 6 mm.  d’épaisseur,  d’un  brun  pâle;  leur  surface 
interne  est  parcourue  de  saillies  linéaires,  dans  le  sens  longitudinal  ; 
cette  écorce  est  flexible,  à cassure  fibreuse,  d’une  faible  odeur  de  tan 
et  d’une*forte  saveur  astringente. 

Composition.  — Acide  querci-tannique  et  quercine , substance  amère 
et  cristalline. 

PRÉPARATION. 

B.  P. 

Dccoctum  Quercus  (45  gr.  pour  500  gr.  d'eau). 

Action  et  usages.  — La  décoction  de  l’écorce  de  chêne  est  surtout 
employée  comme  astringent  local. 

Calla , B.  et  U.  S.  P.  Galles.  — Excroissances  du  Quercus  lusitanica, 
var.  infectoria,  résultant  des  piqûres  qu’un  insecte,  le  Cynips  Gallæ 
tinc.toriæ,  fait  dans  l’écorce  de  cet  arbre  pour  y déposer  ses  œufs. 
Asie  Mineure. 

Propriétés.  — Les  noix  de  galle  sont  sphériques,  dures,  pesantes, 
couvertes  dans  leur  partie  supérieure  de  petits  tubercules  pointus, 
lisses  dans  l’intervalle  de  ces  tubercules;  d’un  bleu  verdâtre  à leur 
surface,  d’un  jaune  pâle  à l’intérieur,  avec  une  cavité  centrale  qui  sert 
de  logement  à l’insecte;  saveur  très  astringente. 

Composition.  — Elles  renferment  de  14  â 70  pour  100  de  tannin, 
3 pour  100  d’acide  gallique,  un  peu  de  sucre  et  de  résine. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Acidum  Gallicum 

Acidum  Tannicum 

Tinctura  GaUœ 

Unguentum  Gallæ  (5  gr.  pour  30). 

Unguentum  Gallæ  cum  Opio  (5  pour  30  environ). 

U.  S.  P. 

Tinctura  Gallæ 

Unguentum  Gallæ. 


Dose. 

10  centigr.  à 1 gr. 
10  centigr.  à 2 gr. 
2 à 8 grammes. 


Dose. 

2 à 12  gr. 
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Action  et  usages.  — L’onguent  de  noix  de  galle  et  d’opium,  est  utile 
comme  astringent  local,  dans  le  traitement  des  hémorrhoïdes.  Les  noix 
de  galle  doivent  leur  action  au  tannin  et  à l’acide  gallique  qu’elles  con- 
tiennent. 

Acidum  Tannicum.  B.  etü.  S.  P.  Acide  tannique.  Tannin  ChH,o09;  322. 

Préparation.  — Versez  sur  la  poudre  de  noix  de  galle  de  l’éther  mé- 
langé de  très  peau  d’eau;  évaporez  cette  solution  à une  douce  chaleur 
et  faites  sécher  l’acide  tannique  obtenu.  Le  tannin,  tout  en  étant  pres- 
qu’insoluble  dans  l’éther  pur  paraît  cependant  se  dissoudre  en  assez 
forte  proportion  dans  de  l’éther  additionné  d’unefaible  quantité  d’eau. 

Propriétés.  — Le  tannin  se  présente  en  une  masse  spongieuse  d’un 
blanc  jaunâtre,  ou  en  paillettes  brillantes,  d’une  saveur  très  astrin- 
gente, et  de  réaction  acide;  il  est  très  soluble  dans  l’eau  et  dans  l’al- 
cool rectifié,  presqu’insoluble  dans  l’éther. 

Réactions.  — La  solution  aqueuse  de  tannin  précipite  la  gélatine  en 
blanc  jaunâtre;  elle  donne  une  coloration  bleu  noir  par  l’addition  d’un 
sel  ferrique. 

Impuretés.  — Matières  minérales.  Lorsqu’on  chauffe  le  tannin  sur 
une  feuille  de  platine,  il  brûle  sans  laisser  de  résidu. 

PRÉPARATIONS. 

B P. 

Glycerinum  Acidi  Tannici 1 pour  6 en  poids. 

Suppositoria  Acidi  Tannici .15  centigr. 

» » » cum  Sapone  . . 15  centigr.  par  suppositoire. 

Troschisci  Acidi  Tannici 3 centigr.  par  pastille. 

U.  S.  P. 

Collodion  Stypticum  (tannin,  20  ; alcool,  5;  éther 

concentré,  20;  collodion,  55  p.) 1 p.  pour  5. 

Trochisci  Acidi  Tannici 5 centigr.  par  pastille. 

Unguentuni  Acidi  Tannici 1 p.  pour  10. 

Action  physiologique.  — Appliqué  sur  la  peau  intacte,  le  tannin  est 
pour  ainsi  dire  sans  action  ; mais  si  on  l’applique  sur  la  peau  dépouillée 
de  son  épiderme , il  coagule  l’albumine  et  resserre  les  cellules  de  la  peau. 

Mis  au  contact  d’une  muqueuse  il  coagule  le  mucus.  On  a cru  long- 
temps, en  s’appuyant  sur  la  sécheresse  de  la  bouche  produite  par 
le  tannin,  que  ce  médicament  contractait  les  vaisseaux,  et  que  l’effet 
astringent  était  dû  à ce  phénomène;  maisRosbach  par  des  observations 
directes  a vu  les  solutions  de  tannin  faire  dilater  les  vaisseaux  sanguins. 
Le  tannin  diffère  sous  ce  rapport  des  autres  astringents  tels  que  le 
nitrate  d’argent.  Cette  dilatation  n’est  pas  due  à la  paralysie  des  parois 
artérielles,  attendu  que  la  stimulation  directe  de  ces  parois  ou  l’appli- 
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cation  d’une  solution  de  nitrate  d’argent  détermine  la  contraction  des 
artères. 

L’effel  astringent  du  tannin  sur  la  peau  et  sur  les  muqueuses  est 
due  selon  toute  apparence  à la  coagulation  de  l’albumine. 

Ingéré  par  la  bouche,  le  tannin  détermine  une  sensation  de  séche- 
resse, la  coagulation  du  mucus  et  une  paralysie  partielle  des  termi- 
naisons des  nerfs  sensitifs  et  des  nerfs  gustatifs;  le- sens  du  goût  dis- 
paraît en  grande  partie  et  l’irritation  du  pharynx  n’est  plus  perçue 
qu’imparfaitement. 

A haute  dose,  le  tannin  exerce  une  action  irritante  sur  l'estomac,  et 
provoque  des  vomissements.  Chez  les  animaux,  le  tannin  n’excite  ni 
les  sécrétions,  ni  la  péristaltique  des  intestins  ; cependant  chez  l’homme, 
des  doses  même  restreintes  de  tannin  rendent  les  matières  fécales  plus 
sèches  et  diminuent  les  mouvements  du  canal  alimentaire.  Cette  con- 
tradiction enlre  les  résultats  obtenus  résulte  ou  bien  d’une  imperfec- 
tion dans  les  expérimentations,  ou  bien  d’une  différence  de  dose. 

De  fortes  quantités  de  tannin  provoquent  la  diarrhée  avec  constipa- 
tion en  retour. 

Après  son  passage  dans  le  sang , le  tannin  se  transforme  en  acide  gal- 
lique  ou  en  un  produit  d’oxydation  de  cet  acide. 

Le  tannin  arrête  les  hémorrhagies  de  différents  organes,  tels  que 
l’utérus,  les  poumons  ou  les  reins  ; mais  le  mécanisme  de  son  action 
hémostatique,  que  certains  auteurs  nient  tout  à fait,  n’est  pas  encore 
connu. 

Usages.  — On  a recours  aux  applications  externes  de  tannin  dans 
l’intertrigo,  l’impétigo  et  l’eczéma,  surtout  l’eczéma  qui  se  développe 
derrière  l’oreille  chez  les  enfants. 

Dans  l’otorrhée,  on  applique  le  tannin  sur  la  muqueuse  du  conduit 
auditif  externe  : on  remplit  ce  conduit  de  tannin  à la  glycérine,  après 
quoi  on  bouche  le  méat  auditif  avec  une  boulette  d’ouate.  Dans  le 
catarrhe,  compliqué  d’ulcérations,  des  fosses  nasales,  on  injecte  par  les 
narines  une  solution  de  tannin  dans  l’eau,  ou  on  applique  le  glycérolé 
de  tannin  en  badigeonnages. 

Les  injections  de  tannin  sont  également  eflicac.es  contre  l’ozène  qui 
survient  après  la  rougeole  ou  la  scarlatine,  ainsi  que  chez  les  enfants 
syphilitiques.  Dans  l’épistaxis  on  peut  insuffler  de  la  poudre  de  tannin 
dans  les  narines.  Les  applications  de  tannin  sont  utiles  dans  la  stoma- 
tite et  dans  la  gingivite  ulcéreuse.  Dans  la  toux  sèche  que  l’on  observe 
chez  les  enfants  et  même  chez  les  adultes  et  qui  parait  due  à une  irri- 
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talion  de  la  paroi  postérieure  du  pharynx,  le  tannin  peut  servir  avan- 
tageusement à calmer  l'inflammation  de  la  gorge  et  à dissiper  les 
mucosités  dont  elle  est  couverte.  Les  applications  de  tannin  sont  utiles 
dans  l’amygdalite;  le  glycérolé  ou  les  pastilles  au  tannin  peuvent  éga- 
lement rendre  service  dans  la  coqueluche  et  dans  un  grand  nombre 
d’affections  de  la  gorge. 

Le  tannin  soit  en  dissolution  dans  l’eau,  soit  mélangé  à l’huile 
d’olive  peut  servir  à faire  des  injections  dans  la  leuchorée,  la  gonor- 
rhée et  le  catarrhe  cervical  chronique. 

Usage  interne  du  tannin.  — Le  tannin  est  un  excellent  moyen  à 
utiliser  dans  les  hémorragies  de  l’estomac  et  des  intestins.  La  combi- 
naison insoluble  que  forme  le  tannin  avec  les  alcaloïdes,  la  fait  pro- 
poser comme  antidote  des  alcaloïdes  toxiques;  mais  comme  la  plupart 
de  ces  tannales  sont  plus  ou  moins  solubles  dans  les  sécrétions  du 
canal  alimentaire,  il  faut  faire  suivre  son  usage  de  l’administration 
d’un  purgatif.  Le  tannin  est  un  bon  antidote  à opposer  à l’empoison- 
nement par  le  tartre  émétique  : en  elfet,  l’acide  tannique  forme  avec 
l’antimoine  un  (annale  insoluble.  Le  tannin  est  utile  dans  certaines 
diarrhées,  mais  on  préfère  généralement  recourir  aux  variétés  de 
tannin  moins  solubles,  telles  que  le  kino.  On  a proposé  le  tannin  dans 
l’albuminurie. 

Acidum  galUcum.  B.  et  U.  S.  P.  Acide  y allique . H3C7H305H20;  188. 

Préparation.  — On  l’obtient  en  réduisant  la  noix  de  galle  en  poudre 
grossière,  l’humectant  avec  de  l’eau,  et  l’abandonnant  au  contact  de 
l’air,  pendant  6 semaines  à une  température  de  15°  à 20nC.  L’acide 
tannique  se  dédouble  par  fermentation  en  acide  gallique  et  en  glucose. 
Cependant  d’après  certains  auteurs,  la  glucose  ne  serait  qu’une  impu- 
reté et  le  tannin  se  dédoublerait  tout  simplement  en  acide  gallique 
selon  la  formule  : Cl4H2o09  -j-  H20  = 2C7H605.  On  purifie  l’acide  galli- 
que en  le  faisant  dissoudre  et  redissoudre  dans  l’eau  bouillante,  en 
filtrant  et  en  laissant  cristalliser. 

Propriétés. — Il  se  présente  en  aiguilles  soyeuses,  longues,  blanches, 
ou  d’un  fauve  pâle,  ;ï  saveur  astringente  et  acidulé.  Il  est  soluble  dans 
100  p.  d’eau  froide,  dans  3 p.  100  d’eau  bouillante,  très  soluble 
dans  l’alcool  et  un  peu  dans  l’éther. 

Réactions.  — Il  précipite  le  perchlorure  de  fer  en  noir  bleuâtre. 
Chauffé  â l’air  libre,  il  brûle  sans  laisser  de  résidu.  Il  ne  précipite  pas 
la  gélatine  et  cette  propriété  négative  le  sépare  du  tannin. 
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Impuretés.  — Acide  tannique,  à la  suite  d’une  fermentation  impar- 
faite. L’acide  gallique  ne  précipite  pas  les  solutions  de  gélatine. 

Dose.  — 5 à 60  centigr. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Glycericuni  Acidi  Gallici(l  ; 60) 12  à 60  gouttes. 

U.  S.  P. 


Ungucntum  Acidi  Gallici  (1  p.  pour  10  d’axonge). 

Usages.  — Elle  est  analogue  à celle  du  tannin,  avec  cette  différence 
que  l’acide  gallique  ne  précipite  pas  l’albumine.  On  emploie  surtout 
l’acide  gallique  contre  les  hémorragies  pulmonaires,  rénales,  et  d’une 
manière  générale,  chaque  fois  qu’on  ne  peut  atteindre  au  foyer  de 
l’hémorragie  que  par  l’intermédiaire  de  la  circulation. 

Dans  l’hémoptysie  on  l’administre  à la  dose  de  60  centigr.  répétée 
de  2 en  2 heures.  Comme  le  tannin,  l’acide  gallique  diminue  la  quan- 
tité d’albumine  dans  les  urines. 

U.  S.  P.  Caslanea.  Maronmer.  — On  emploie  les  feuilles  du  Castanea 
vesca  recueillies  en  septembre  ou  en  octobre. 

Propriétés  — Elles  sont  longues  de  15  à 20  cm.,  larges  de  5 cm., 
pétiolées,  oblongues-lancéolées,  acuminées,  penninerves,  dcntelées- 
sinuées,  lisses;  d’une  odeur  faible,  d’une  saveur  un  peu  astringente. 


PRÉPARATIONS.  Dose. 

Extractum  Castaneæ  Fluidum 2 à 4 gr. 


Usages.  — Ce  médicament  a été  employé  dans  la  coqueluche. 
Sa  saveur  n’est  pas  très  agréable,  et  il  ne  jouit  pas  de  propriétés  phy- 
siologiques bien  marquées. 

URTICACëII. 

I.  Socs-ORDUE.  — ULMÉES. 

U.  S.  P.  Ulmus.  Orme  rouge.  — Écorce  intérieure  de  VUhnus  fulva. 

Propriétés.  — Elle  se  présente  en  fragments  aplatis  de  longueur  et 
de  largeur  variables,  épais  d’environ  3 mm.,  flexibles;  d’un  brun  pâle; 
ridés  à l’intérieur;  fracture  fibreuse  et  farineuse;  surface  de  section 
transversale  finement  bigarrée;  odeur  faible,  particulière;  saveur 


mucilagineuse. 

PRÉPARATION. 

U.  S.  P.  Dose. 

Mucilago  Ulmi  (écorce  d'orme  rouge,  6;  eau  bouillante,  1 (.0  ; 
faites  macérer  pendant  2 heures  et  filtrez) ad  libitum. 
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Usages.  — L’écorce  d’orme  rouge  a des  propriétés  émollientes, 
légèrement  astringentes  et  toniques;  on  l’emploie  dans  le  traitement 
des  affections  de  la  peau. 

il.  Sous-ordre.  — MORÉES. 

B.  P.  Mori  succus.  Suc  de  mûres.  — Suc  des  fruits  murs  du  Morus 
nigra. 

Propriétés.  — Le  suc  de  mûres  a une  couleur  violet  foncé,  une 
odeur  faible,  une  saveur  acidulé  et  sucrée. 

Composition.  — Il  renferme  des  matières  colorantes,  du  sucre,  et  un 
acide,  probablement  l’acide  nialique. 

PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Syrupus  Mori 4 gr.  et  davantage. 

Usages.  — Le  suc  de  mûres  sert  à aromatiser  et  â colorer  les  potions. 

111.  Sous-ordre.  — ARTOCARPÉES. 

Ficus.  B.  P.  et  U.  S.  P.  Figue.  — Réceptacle  charnu  du  Ficus  carica. 

Propriétés.  — La  figue  a une  forme  irrégulière,  elle  est  charnue, 
recouverte  d’un  suc  sucré;  elle  a une  odeur  agréable  et  une  saveur 
sucrée  mucilagineuse.  Ramollie  dans  l’eau,  la  figue  prend  la  forme 
d’une  poire;  elle  présente  à sa  base  un  pédicule  court  ou  une  cica- 
trice, et  à son  sommet  un  petit  orifice;  elle  est  creuse  à l’intérieur; 
à sa  surface  interne,  elle  présente  une  quantité  innombrable  de  petits 
achaines  durs,  jaunâtres. 

Composition.  — La  figue  sèche  renferme  environ  70  p.  100  de  sucre 
de  raisin,  un  peu  de  gomme  et  une  matière  grasse. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose.  U.  S.  P.  Dose. 

Confectio  Sennæ 3 à 7 gr,  Confectio  Sennæ 3 à-  7 gr. 


Usages.  — Les  figues  servent  à la  confection  de  cataplasmes  que  l’on 
applique  sur  les  abcès  des  gencives  ou  des  dents,  sur  les  amygdales 
enflammées,  etc. 

On  les  emploie  surtout  comme  laxatif.  On  les  administre  en  grandes 
quantités  aux  personnes  qui  ont  avalé  des  substances  irritantes;  les 
figues  forment  alors  avec  ces  substances  une  masse  volumineuse  qui 
prévient  l’irritation  des  intestins.  Dans  ces  cas,  les  purgatifs  sont 
contre  indiqués. 
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IV.  SOUS-ORDRE.  — CANNABINÉES. 

Cannabis  indica.  B.  el  U.  S.  P.  Chanvre  indien.  — On  emploie  les 
sommités  fleuries  desséchées  des  plantes  femelles  du  Cannabis  sativa  ; 
on  se  sert  uniquement  en  médecine  de  plantes  récoltées  dans  les 
Indes,  et  non  encore  dépouillées  de  leur  résine.  Aux  Indes  le  chanvre 
porte  le  nom  de  gunjah  ou  ganga 

Propriétés.  — Les  sommités  fleuries  du  chanvre  indien  sont  formées 
par  une  ou  plusieurs  liges  alternes,  portant  des  restes  de  fleurs,  de 
petites  feuilles  et  quelques  fruits  mûrs;  les  feuilles  et  les  ramifications 
sont  attachées  les  unes  aux  autres  par  une  exsudation  résineuse,  et 
elles  forment  des  paquets  comprimés  d’un  vert  sombre,  presque  insi- 
pides, mais  d’une  odeur  vireuse  très  prononcée. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Extraction  Cannabis  Indicæ 1 à 6 centigr. 

Tinctura  Cannabis  Indicæ 5 à 20  gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Cannabis  Indicæ  Fluidum 5 à 10  gouttes, 

Tinctura  Cannabis  Indicæ 10  à 20  gouttes. 

Extractum  Cannabis  Indicæ 2 centigr. 


U.  S.  P.  Cannabis  Americana.  Chanvre  américain.  — Il  provient  du 
Cannabis  sativa  cultivé  dans  les  Etats-Unis  du  sud  et  récolté  au  moment 
de  la  floraison. 

Propriétés.  — Tige  longue  d’environ  2 mètres,  rugueuse;  feuilles 
opposées  au  bas  et  alternes  au  haut  de  la  tige,  digitées,  pétiolées, 
composées  de  5 à 7 folioles  dentées  en  scie  et  très  aiguës;  la  plante 
est  dioïque.  Les  fleurs  mâles  sont  disposées  en  petites  grappes;  les 
fleurs  femelles  sont  presque  sessiles,  axillaires,  et  munies  de  bractées. 
Odeur  forte,  saveur  amère  et  légèrement  âcre. 

Composition.  — Le  principe  actif  est  une  substance  résinoïde,  la 
cannabine.  Les  sommités  fleuries  renferment  également  une  faible 
quantité  d’huile  essentielle. 

Action  physiologique.  — Le  chanvre  indien  agit  surtout  sur  le  cer- 
veau; cette  action  est  double:  il  détermine  une  forme  spéciale  de 
délire  avec  hallucination,  auquel  succède  un  profond  sommeil. 

A faible  dose,  il  provoque  des  hallucinations  d’un  caractère  gai,  avec 
tendance  au  rire  et  â la  turbulence. 

La  nature  de  ces  hallucinations  dépend  surtout  du  caractère  de 
l’individu  qui  emploie  le  médicament. 
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Le  haschish  est  une  préparation  arabe  de  chanvre  indien,  à laquelle 
le  mot  assassin  doit  son  origine.  Il  paraît  que  certain  chef  d’une  tribu 
arabe  fanatisait  ses  adeptes  au  moyen  du  chanvre  indien  et  les  rendait 
imbus  de  cette  idée  qu’en  se  faisant  tuer,  ils  iraient  droit  au  Ciel  ; 
il  en  résultait  que  ces  guerriers  n’avaient  pas  peur  de  la  mort. 

Les  rêves  que  se  procurent  les  Orientaux  au  moyen  du  chanvre 
indien  sont  généralement  de  nature  voluptueuse;  au  contraire,  les 
Occidentaux  qui  font  usage  du  haschish  ont  généralement  des  rêves 
fort  désagréables. 

Pendant  la  période  d’hallucination,  l’intelligence  reste  éveillée  et 
les  réponses  demeurent  fort  distinctes  (Wood).  Chez  certaines  per- 
sonnes, l’usage  du  chanvre  indien  détermine  une  perte  assez  étrange 
de  la  notion  du  temps  et  de  la  notion  de  l’espace.  A cette  première 
période  succède  généralement  un  profond  sommeil.  Les  nerfs  sensitifs 
sont  généralement  engourdis  et  le  sujet  accuse  des  fourmillements  et 
une  anesthésie  partielle.  La  pupille  est  dilatée. 

La  respiration  est  tantôt  accélérée,  tantôt  ralentie.  L’action  du  médi- 
cament sur  le  pouls  est  fort  variable  : tantôt  l'accélération  précède, 
tantôt  elle  suit  le  ralentissement.  La  température  s’élève  ou  s’abaisse 
d’après  que  le  médicament  provoque  des  mouvements  musculaires  ou 
du  sommeil.  La  quantité  d’urine  est  augmentée.  Les  fonctions  diges- 
tives ne  sont  pas  altérées  comme  par  l’opium  ; on  n’observe  pas  non 
plus  après  l’administration  du  chanvre  indien  de  nausées  ni  de  vomis- 
sements. 

Emploi  thérapeutique.  — On  peut  employer  le  chanvre  indien, 
comme  soporifique , lorsque  l’opium  n’est  pas  toléré,  ou  chez  les  man- 
geurs d’opium.  Le  haschish  paraît  utile  dans  certaines  affections  men- 
tales, surtout  dans  la  manie  aiguë  et  chronique.  On  peut  alors  le  com- 
biner au  bromure  de  potassium. 

Le  chanvre  indien  apaise  les  douleurs  névralgiques;  il  calme  la 
toux  spasmodique,  l’asthme,  etc.  Il  est  parfois  efficace  contre  certaines 
formes  de  ménorrhagie,  bien  que  le  mécanisme  de  son  action  soit 
inconnu.  Hinger  le  vante  contre  la  migraine,  avec  ou  sans  nausées. 

B.  P.  Lupulus.  Houblon.  — Cônes  secs  de  l’IIumulus  lupulus. 

Propriétés.  — Les  cônes  ou  strobiles  du  houblon  ont  une  couleur 
jaune  verdâtre;  ils  sont  chargés,  à la  base  de  leurs  écailles,  de  petits 
grains  jaunâtres  (lupulin).  Odeur  aromatique,  saveur  amère. 
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U.  S.  P.  Humulus.  Houblon.  — Strobiles  de  l’Humulus  lupulus. 

Propriétés.  — Les  cônes  de  houblon  sont  ovales,  longs  d’environ 
3 cenlim.,  formés  d’un  axe  mince,  velu,  ondulé  et  d’un  grand  nombre 
d’écailles  membraneuses,  verdâtres,  marquées  d’un  réseau  réticulé  à 
leur  partie  supérieure  et  de  nervures  parallèles  à leur  base;  les  fruits, 
qui  sont  de  petits  achaines  aplatis,  sont  enveloppés  complètement  par 
ces  écailles.  Odeur  aromatique;  saveur  amère,  aromatique  et  légère- 
ment astringente. 

Lupulinum,  B.  et  U.  S.  P.  Lupulin. — Poussière  glandulaire  jaunâtre 
qui  se  détache  des  cônes  de  l’Humuius  lupulus. 

Propriétés.  — Poudre  brillante,  d’un  brun-jaunâtre,  résineuse,  for- 
mée de  petites  glandes  qui,  vues  au  microscope,  présentent  la  forme 
de  petits  capuchons  réticulés;  saveur  amère,  odeur  aromatique. 

Mélangé  à l’eau,  le  lupulin  ne  peut  pas  laisser  déposer  de  résidu 
(sable). 

Incinéré,  il  ne  peut  pas  donner  plus  de  15  (B.  P.)  ou  de  8 (U.  S.  P.) 
p.  100  de  matières  minérales. 

Composition.  — Le  lupulin  renferme  un  principe  amer,  la  lupulite, 
une  huile  essentielle  qui  lui  communique  son  parfum,  et  de  la  résine. 

Les  cônes  de  houblon  renferment  en  outre  une  variété  particulière 
de  tannin. 

Dose.  — 10  à 30  centigr.  et  davantage. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Extractum  Lupuli  . ■ 30  à 60  centigr. 

lnfusum  Lupuli 30  à 60  gr. 

Tinctura  Lupuli 2 à 8 gr. 

U.  S.  P.  Dose, 

du  houblon. 

Tinctura  Ilumuli 4 à 12  gr. 

du  lupulin. 

Extractum  Lupulini  Fluidum 40  à 30  gouttes. 

Oleoresina  Lupulini 10  ctgr.  à 1 gr. 


Action  et  lisage.  — Le  houblon  est  un  stomachique  tonique;  il 
est  légèrement  soporifique.  Les  bières  houblonnées  peuvent  être  con- 
seillées dans  certaines  dyspepsies  atoniques;  un  souper  composé  de 
salade  et  de  bière,  avec  du  pain  et  du  beurre,  a une  action  soporifique 
très  manifeste,  l’action  hypnotique  du  houblon  étant  jointe  à celle  de 
la  laitue. 

Dans  le  cas  d’insomnie  provenant  de  fièvre,  on  peut  conseiller  au 
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malade  de  se  servir  d’un  oreiller  fait  de  cônes  de  houblon  ; l’effet  sopo- 
rifique que  l’on  observe  alors  nous  paraît  dû  beaucoup  moins  aux 
émanations  aromatiques  du  houblon  qu’à  l’élasticité  et  à la  souplesse 
de  l’oreiller.  Le  pétillement  qui  résulte  du  froissement  des  bradées 
dans  cet  oreiller,  cesse  de  se  produire  si  l’on  a soin  de  les  asperger 
d’un  peu  d’alcool. 


CHAPITRE  XXXVI. 


PHANÉROGAMES. 

IV'  CLASSE.  — MONOCOTYLÉDONÉES. 

SMI  LACÉES. 

Sarsœ  Radix,  B.  P.;  Sarsaparilla,  U.  S.  P.  Salsepareille.  — Racine 
desséchée  du  Smilax  offîcinalis,  Smilax  medica  et  autres  plantes  du 
genre  Smilax.  On  l’appelle  communémentsalsepareille  delà  Jamaïque, 
parce  que  cette  racinenous  venait  uniquement  au  début  de  l’Amérique 
centrale,  par  la  voie  de  l’île  de  Jamaïque. 

Propriétés.  — Racines  fibreuses,  longues  de  plusieurs  pieds,  de  la 
grosseur  d’une  plume  à écrire,  d’un  rouge  brunâtre,  munies  de  radi- 
celles, inodores  et  d’une  saveur  mucilagineuse. 

Composition.  — Le  principe  actif  de  cette  racine  est  une  substance 
cristalline,  la  pari  Mine  ou  smilacinc. 

PRÉPARATIONS 

B.  P. 

Decoctum  Sarsœ  (75  gr.  pour  500  gr.).  . . 

Décoction  Sarsœ  Composition 

Extraction  Sarsœ  Liquidum 

U.  S.  P. 

Decoctum  Sarsaparillæ  Composition  ....  . . 120  à 180  gr. 

Extractum  Sarsaparillæ  Composition  Fluidum  . . . 30  à 60  gouttes. 

Extractum  Sarsaparillæ  Fluidum 30  à 60  gouttes. 

Syrupus  Sarsaparillæ  Compositus 4 à 16  gr. 

Decoctum  Sarsœ  Composition,  B.  P.;  Decoctum  Sarsaparillæ  Compositum,  U.  S.  P. — 
Racine  de  salsepareille  coupée  en  morceaux  et  concassée,  10  p.;  sassafras,  bois  de  gaiac  et 
racine  de  réglisse,  ana  2 p.;  garou,  1 p ; eau  bouillante,  100  p. 

U.  S.  P.  Extractum  Sarsaparillæ  Compositum  Fluidum,  — Salsepareille,  75;  réglisse, 
12  ; écorce  de  sassafras,  10  ; garou,  3 ; glycérine,  10  ; alcool  et  eau,  q.  s.  p.  f.  100  p. 

U.  S.  P.  Syrupus  Sarsaparillæ  Compositus.  — Salsepareille,  150  ; bois  de  gaïac,  20  ; 
roses  pâles.  12  ; réglisse,  12  ; séné,  12  ; sassafras,  6 ; anis,  6;  reine-des-prés,  6;  sucre,  600; 
alcool  dilué  et  eau,  q.  s.  p.  f.  li  00. 

Action  et  usages.  — L’action  de  la  salsepareille  a élé  fort  discutée. 
Les  uns  lui  attribuent  des  vertus  diurétiques,  toniques  et  altérantes',  les 
autres  lui  dénient  toute  propriété.  Cette  racine  a élé  très  employée 
dans  la  syphilis,  la  scrofule,  le  rhumatisme  chronique,  la  goutte  et 
les  affections  de  la  peau;  mais  les  effets  qu’on  a paru  en  retirer,  reve- 


Dose. 

60  à 300  grammes. 
60  à 300  gr. 

2 à 16  gr. 
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liaient  probablement  au  médicament  auquel  la  racine  de  salsepareille 
était  associée. 

Le  sirop  de  salsepareille  composé  sert  avantageusement  de  véhicule 
à l’iodure  de  potassium. 

L1LIACÉES. 

U.  S.  P.  Allium.  Ait.  — Bulbe  de  l’Allium  sativum. 

Propriétés.  — Bulbes  globuleux,  composés  d’environ  8 bulbilles 
ou  goustes,  ovoïdes,  un  peu  arqués,  enveloppés  dans  une  tunique 
commune  et  formés  d’écailles  très  épaisses  et  peu  nombreuses.  Odeur 
piquante  et  désagréable;  saveur  chaude  et  âcre. 


PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Syrupus  Allii 4 à 16  grammes. 

Composition. — Le  principe  actif  de  l’ail  est  une  essence  particulière, 


formée  presqu’exclusivement  de  sulfure  d’allyle  (C3H5)2S. 

Action.  — L’alcool  allylique  est  un  antiseptique  énergique,  et  il  est 
probable  que  l’essence  d’ail  a une  action  analogue.  Comme  l’es- 
sence de  moutarde,  dont  elle  se  rapproche  par  sa  composition  chi- 
mique, l’essence  d’ail  agit  sur  la  peau  comme  irritant  et  même 
comme  vésicant.  Administrée  â faible  dose,  elle  agit  comme  tonique 
gastrique  et  comme  carminalif;  les  doses  fortes  sont  émétiques  et  irri- 
tantes, et  elles  déterminent  des  vomissements,  de  la  diarrhée,  de  la 
céphalalgie  et  de  la  fièvre.  L’essence  d’ail  accélère  le  pouls  et  exerce 
une  action  stimulante  sur  les  centres  nerveux.  Elle  s’échappe  en  partie 
avec  l’air  expiré,  auquel  elle  communique  son  odeurspéciale;  pendant 
son  élimination  â travers  la  muqueuse  bronchique  elle  agit  comme 
expectorant.  Elle  est  diaphorétique  ou  diurétique  selon  que  le  malade 
a chaud  ou  qu’il  a froid. 

Certains  auteurs  lui  attribuent  des  propriétés  emménagogues. 

Emploi  thérapeutique.  — Le  mélange  de  suc  d’ail  et  d’huile,  et  le 
macéré  d’ail  dans  l’alcool  sont  des  révulsifs  auxquels  on  a recours 
dans  les  convulsions  et  dans  les  affections  nerveuses  des  enfants,  ainsi 
que  dans  certaines  affections  cutanées.  Le  sirop  d’ail  est  utile,  comme 
tonique  gastrique,  contre  la  dyspepsie  atonique  et  contre  les  vomisse- 
ments nerveux  ; mais  on  l’emploie  surtout  pour  apaiser  la  toux  ner- 
veuse chez  les  enfants,  et  pour  faciliter  l’expectoration,  lorsque  le 
stade  aigu  de  la  bronchite  est  passé.  Administrées  par  la  bouche  ou 
par  le  rectum,  les  préparations  alliacées  servent  â expulser  les  asca- 
rides lombricoïdes. 
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Scilla,  B.  et  U.  S.  P.  Scille.  Bulbe  de  l’Urginea  Scilla  (U.  maritima). 
Côtes  de  la  Méditerranée. 

Propriétés.  — Bulbe  pyriforme,  de  la  grosseur  du  poing,  dont  le 
poids  varie  de  200  gr.  à 4 kilogr.;  il  est  formé  d’écailles  membraneuses, 
minces  et  brunes  à l’extérieur,  épaisses,  charnues,  succulentes  et  blan- 
châtres â l’intérieur;  il  a une  saveur  mucilagineuse,  très  amère,  âcre 
et  fort  désagréable.  Les  tranches  desséchées  de  bulbe  de  Scille  que  l’on 
trouve  en  pharmacie,  sont  blanches  ou  jaunâtres,  légèrement  transpa- 
rentes, inodores,  de  saveur  amère  et  désagréable,  aisément  pulvérisa- 
bles  lorsqu’elles  sont  sèches. 


Fig.  222.  — Tranche  de  Scille. 


Composition . — Le  principe  actif  de  la  Scille  est  un  glucoside,  la 
scillitoxine  ou  scillaïne.  La  scillitine  des  auteurs  n’est  probablement 
que  de  la  scillitoxine  impure. 

Convallaria  maïalis.  Muguet. 

On  n’emploie  en  médi  cine  que  la  tige  et  les  fleurs,  bien  que  toutes 
les  parties  de  la  plante  renferment  de  la  convallamarine. 

Composition.  — La  tige  et  les  fleurs  renferment  deux  glucosides, 
la  convalarine , soluble  dans  l’alcool  mais  insoluble  dans  l’eau,  et  la 
convallamarine,  soluble  dans  l’alcool  et  dans  l’eau. 

PRÉPARATIONS. 


Dose. 

Extractum  Convallariæ 10  à 15  centigr. 

« » Liquidum 2 à 10  gouttes. 

Tinctura  » 5 à 30  gouttes. 

Convallamarine 2 à 10  centigr. 


Action.  — L’action  de  la  convallamarine  est  analogue  â celle  de  la 
digitale,  mais  elle  est  moins  sûre  et  moins  énergique.  La  convallarine 
n’a  que  des  effets  purgatifs. 

Usages.  — L’infusion  de  la  plante  entière  est  fréquemment  employée 
en  Bussie  contre  l’hydropisie  d’origine  cardiaque.  On  a eu  recours  à 
la  convallamarine  contre  les  affections  mitrales  avec  hydropisie.  Bien 
quelle  ne  produise  pas  d’effets  latéraux  nuisibles,  la  convallamarine 
n’est  pas  parvenue  à détrôner  la  digitale. 
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PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Acetum  Scillœ 15  à 40  gouttes. 

Oxymel  Scillœ 2 à 4 gr. 

Pilula  ïpecacuanhœ  cum  Scilla 30  à GO  centigr. 

Pilula  Scillœ  Composita 30  à GO  » 

Syrupus  Scillœ 2 à 4 gr. 

Tinctur a Scillœ 10  à 20  gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Acetum  Scillæ 15  gouttes  à 4 gr. 

Extractum  Scillæ  Fluidum 1 à 2 gouttes. 

Syrupus  Scillæ  Compositus 10  à 30  » 

Tinctura  Scillæ 8 h 30  » 

Syrupus  Scillæ 2 à 4 gr. 


P.  B.  Pilula  Scillœ  Composita.  — Scille,  45  gr.;  gingembre,  gomme-ammoniaque  et 
savon  dur,  ana,  30  gr.;  mélasse,  60  gr.  ou  q.  s. 

U,  S.  P.  Syrupus  Scillœ  Compositus.  — Scille,  120  ; sénéga,  120  ; tartre  émétique,  3; 
sucre,  1200  ; phosphate  de  calcium  précipité,  9 ; alcool  dilué  et  eau,  ana  q.  s,  p.  f.  2000. 

Action  et  usages.  — La  Scille  et  son  principe  actif,  la  scillitoxine, 
ont  une  action  analogue  à celle  de  la  digitale. 

Administrée  à l’intérieur,  et  â haute  dose,  la  scille  détermine  des 
vomissements  et  de  la  diarrhée.  Elle  ralentit  le  pouls  et  elle  élève  la 
pression  sanguine.  Comme  la  digitale,  elle  est  diurétique;  elle  exerce 
sur  les  libres  musculaires  volontaires  la  même  action  que  la  digitale. 
La  scille  est  surtout  employée  en  combinaison  avec  la  digitale,  pour 
activer  la  diurèse  dans  l’hydropisie cardiaque;  on  peut  l’utiliser  comme 
expectorant,  lorsque  les  sécrétions,  tout  en  étant  très  abondantes,  sont 
difficiles  à expulser.  Lorsque  les  sécrétions  sont  tenaces  et  peu  abon- 
dantes, il  faut  administrer  l’ipéca  avant  de  recourir  à la  scille. 

Les  pilules  composées  d’ipéca  et  de  scille,  administrées  â la  dose  de 
60  centigr.,  matin  et  soir,  constituent  un  excellent  remède  contre  la 
bronchite  chronique. 

Aloe,  U.  S.  P.;  Aloe  socotrina,  B.  P.  Aloès.  Aloès  socotrin.  — Suc 
extrait  des  feuilles  charnues  de  l’Aloe  Perryi  et  probablement  de  cer- 
taines autres  espèces  du  genre  Aloë.  L’aloès  socotrin  nous  arrive  prin- 
cipalement via  Bombay  et  Zanzibar. 

Propriétés.  — Il  est  dur,  opaque  et  offre  une  coloration  brun  rou- 
geâtre ou  brun  jaunâtre,  mais  non  verdâtre;  il  est  transparent  sur  les 
bords  ; sa  cassure  est  irrégulière  ou  lisse,  résineuse;  sa  saveur  est 
amère;  il  a une  odeur  particulière  comparable  à celle  du  safran.  Il  se 
dissout  entièrement  dans  l’alcool  rectifié;  examiné  au  microscope  au 
moment  où  il  se  dissout,  il  laisse  voir  un  grand  nombre  de  petits  cris- 
taux. 
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B.  P. 

Dose. 

Aloine 

3 

à 

12 

ccntigr. 

Decoctum  Aloes  Composition  (extrait)  . . . . 

20 

ctigr. 

pour 

30  gr. 

15 

à 

60 

gr- 

Enema  Aloes 

20 

ctigr.  ] 

pour 

30  gr. 

300 

gr. 

Extraction  Aloes  Socotrinœ 

2 

p.  sur 

i. 

10 

à 

30 

centigr. 

Extradant  Colocynthiclis  Composition  (Extrait). 

1 

p.  sur 

2. 

10 

à 

60 

» 

Pilula  Aloes  et  Asafœtidœ 

1 

p.  sur 

4 . 

10 

à 

60 

)) 

Pilula  Aloes  et  Myrrliœ 

1 

p.  sur 

3 . 

10 

à 

60 

» 

Pilula  Aloes  Socotrinœ 

1 

p.  sur 

2,  à peu  près 

10 

à 

6 1 

» 

Pilula  Rhei  Composita 

1 

p sur 

6. 

10 

à 

60 

» 

Tinctura  Aloes 

60 

ctgr.  sur  30 

gr.  . 

4 

â 

12 

)) 

Tinctura  Benzoini  Composita 

45 

ctgr,  pour  30  gr. . 

2 

à 

8 

gr- 

Vinum  Aloes 

1 

gr.  pour  30 

gr.  ■ 

4 à 

1 1 

1 gr. 

U.  S.  P. 

Aloes  Purificata 

3 

à 

30 

centigr. 

Extractum  Aloes  Aquosum 

3 

à 

30 

» 

B.  P.  Décoction  Aloes  Composition.  — Extrait  d'aloès  socotrin,  6 gr.;  myrrhe.  4 gr. 
50  ctgr.;  safran,  4 gr.  50  ctgr.;  carbonate  de  potassium,  3 gr.;  extrait  de  réglisse,  30  gr.; 
teinture  de  cardamomes  composée,  250  gr.;  eau  distillée,  q.  s.  p.  f.  900  gr. 

B.  P.  Enema  Aloes.  — Aloès,  2 gr.;  carbonate  de  potassium,  75  ctgr  ; mucilage  d’amidon, 
300  gr. 

B.  P.  Pilula  Aloes  et  Asafœtidœ.  — Part.  ég.  d'aloès  socotrin,  d’assafœtida,  de  savon 
dur,  et  de  confection  de  roses 

B.  P.  Pilula  Aloes  et  Myrpttœ.  — Aloès  socotrin,  60  gr.;  myrrhe;  30  gr.;  safran,  15  gr.; 
confection  de  roses,  75  gr. 

B.  P.  Pilula  Aloes  Socotrinœ.  — Aloes  socotrin,  60  gr.;  savon  dur,  30  gr.;  essence  de 
muscade,  4 gr.;  confection  de  roses,  30  gr. 

B.  P.  Tinctura  Aloes.  - Aloès  socotrin,  15  gr.;  extrait  de  réglisse,  45  gr.  ; alcool  rec- 
tifie, q.  s.  p.  f.  600  gr. 

B.  P.  Vinum  Aloes.  — Aloès  socotrin,  45  gr.;  semence  do  cardamomes  et  gingembre, 
ana  4 gr;  sherry,  q.  s.  p.  f.  un  litre. 

U.  S.  P.  Extraction  Aloes  Aquosum.  — Aloès,  100;  eau  distillée  bouillante,  1000. 
Filtrez  et  évaporez. 


Composition.  — Toutes  les  variétés  d’aloès  renferment  une  substance 
amère,  Valoine,  à laquelle  elles  doivent  leurs  propriétés.  La  composi- 
tion chimique  de  l’aloïne  présente  de  légères  modifications  en  rapport 
avec  la  variété  d’aloès  d’où  elle  provient;  les  noms  différents  qu’on  lui 
a donnés  servent  tï  rappeler  leur  origine  : socaloïne  (aloïne  de  l’aloès 
socotrin);  barbaloïne  (aloïne  de  l’aloès  de  Barbados);  nataloïne  (aloïne 
de  l’aloès  de  Natal).  D’après  certains  auteurs,  toutes  ces  substances 
seraient  isomères;  d’autres  les  considèrent  comme  étant  les  membres 
d’une  série  homologue.  L’aloôs  contient  en  outre  des  substances  rési- 
neuses, et  des  traces  d’une  huile  éthérée. 

Par  l’addition  d’une  goutte  d’acide  nitrique,  la  barbaloïne  et  la  nala- 
loïne  donnent  lieu  à une  coloration  rouge  cramoisi,  qui  disparaît  peu 
à peu,  avec  la  barbaloïne,  mais  qui  persiste  avec  la  nataloïne.  La  soca- 
loïne ne  donne  pas  cette  réaction.  La  réaction  suivante  permet  de  dis- 
tinguer la  barbaloïne  de  la  nataloïne:  à une  ou  deux  gouttes  d’acide 
sulfurique  concentré,  on  ajoute  une  faible  quantité  de  l’une  ou  de  l’autre 
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substance;  si  alors  on  en  approche  une  baguette  en  verre,  trempée  dans 
l’acide  nitrique  fumant,  la  nataloïne  donne  lieu  â une  coloration  bleue 
caractéristique,  tandis  que  la  barbaloïne  ne  change  pas  de  couleur. 

B.  P.  Aldine.  C|6H1S07.  — Substance  cristalline  que  l’on  retire  de 
l’aloès  et  que  l’on  purifie  par  cristallisation.  Les  différentes  variétés 
d’aloïne  ont  des  propriétés  médicales  identiques,  bien  que  leur  compo- 
sition chimique  présente  de  légères  différences. 

Propriétés.  — Elle  se  présente  d’ordinaire  en  touffes  de  cristaux 
aciculés,  jaunâtres,  inodores,  ayant  la  saveur  de  l’aloès,  peu  solubles 
dans  l’eau  froide,  plus  solubles  dans  l’alcool  rectifié,  solubles  dans 
l’eau  et  dans  l’alcool  chauds,  insolubles  dans  l'éther.  L’a  Ionie  n’est  pas 
altérée  par  les  solutions  acides  ou  neutres;  elle  est  décomposée  par  les 
fluides  alcalins. 

U.  S.  P.  Aloe  Pnrificata.  Aloès  dépuré. 

Préparation.  — On  fait  fondre  100  p.  d’aloès,  on  ajoute  15  p. 
d’alcool,  on  filtre  et  on  laisse  évaporer. 

Propriétés  — L’aloès  dépuré  se  présente  en  fragments  irréguliers, 
cassants,  d’une  couleur  brun  foncé  ou  brun  rougeâtre,  ayant  l’odeur 
aromatique  de  l’aloès  socolrin,  presqu’entièrement  solubles  dans  l’al- 
cool. 

PRÉPARATIONS. 

U.  S.  P.  Pilulœ  Alues.  — Aloès  et  savon,  ana  10  contigr.  pur  pii.  ; dose,  1 pii. 

U.  S.  P.  Pilulœ  Aloes  et  Asafœticlœ.  Chaque  pilule  contient  8 etgr.  d'aloès  d’asafœtida 
et  de  savon.  Dose,  2 à 5 pii. 

U.  S.  P.  Pilulœ  Aloes  et  Ferri.  — Chaque  pilule  contient  6 ctgr.  d'aloès,  de  sulfate 
de  fer  et  de  poudre  aromatique.  Dose,  1 pii. 

U.  S.  P.  Pilulœ  Aloes  et  Mastiches.  — Chaque  pilule  renferme  10  ctgr.  d'aloès;  3 ctgr. 
de  poudre  de  roses  rouges.  Dose,  1 pii. 

U. -S.  P Pilulœ  Aloes  et  Myrrhœ.  — Chaque  pilule  contient  10  ctgr.  d'aloès;  3 ctgr.  de 
myrrhe  et  3 ctgr.  de  poudre  aromatique.  Dose,  1 pii. 

U.  ts.  P.  Tinctura  Aloes.—  Aloès,  10;  extrait  do  réglisse.  10  ; alcool  dilué,  q.  s.  p.  f.  100. 
Dose,  4 à 13  gr. 

U.  S.  P.  Tinctura  Aloes  et  Myrrhœ.  — Aloès,  10;  myrrhe,  10;  alcool  q.  s.  p.  f.  100. 
Dose,  4 à 8 gr. 

U.  S.  P.  Vinum  Aloes.  — Aloès,  6;  cardamomes,  1 ; gingembre,  1 ; vin  blanc  fort  q.  s.  p.  f. 
100,  Dose  : comme  stomachique,  4 à 8 gr.;  comme  purgatif,  15  à 30  gr. 

B.  P.  Aloe  Barbadensis.  Aloès  de  Barbados.  — Suc  épaissi  des 
feuilles  de  l’Aloe  vulgaris.  11  est  fabriqué  dans  l’île  de  Barbados. 

Propriétés.  — Il  est  coloré  en  jaune-brun,  ou  en  brun-chocolat  foncé, 
dur,  à cassure  nette  et  cireuse.  Il  a une  saveur  amère  et  nauséeuse, 
une  odeur  forte  et  désagréable. 

Composition.  — Barbaloïne , résine  et  huile  essentielle. 
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PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Alolne 3 à 10  centigr. 

Enema  Aloes  (vide  supra).  . . 20  centigr.  sur  30  gr.  . . 

Ecrtractum  Aloes  Barbadensis 10  à 30  centigr. 

Pilula  Aloes  et  Ferri  ....  1 p.  sur  51/4 30  à 60  » 

Pilula  Cambogia  Composita . . . 1 p.  sur  6 environ.  ...  30  à 60  » 

Pilula  Colocynthidis  Composita  . 1 p.  sur  3 environ.  . . , 30  à 60  » 

Pilula  Colocynthidis  et  Hyoscyami.  1 p.  sur  4 1/4  environ  . . 30  à 60  » 

Pilula  Aloes  Barbadensis.  ...  1 p.  sur  2 environ.  ...  30  à 60  » 


B.  P.  Extractum  Aloes  Barbadensis.  - On  le  prépare  de  la  même  manière  que  l'extrait 
de  l'aloôs  socotrin. 

B.  P.  Pilula  Aloes  Barbadensis.  — Aloès  de  Barbados,  60  gr.;  savon  dur,  30  gr.;  essence 
de  carvi,  4 gr.;  confection  de  roses,  60  gr. 

B.  P.  Pilula  Aloes  et  Ferri.  — Sulfate  de  fer,  45  gr.;  aloès  de  Barbados,  60  gr.;  poudre 
de  cannelle  composée,  90  gr.;  confection  de  roses,  120  gr. 

Action  et  usages.  — Dans  la  bouche,  l’aloès  produit  une  sensation 
d’amertume  et  augmente,  par  voie  réflexe,  le  flux  salivaire.  Il  excite  la 
péristaltique  intestinale  et  il  active  la  sécrétion  intestinale.  Il  agit  parti- 
culièrement sur  le  gros  intestin  et  surtout  sur  le  rectum  : cela  est 
démontré  par  le  grand  espace  de  temps  qui  sépare  le  moment  de  son 
administration  de  celui  où  ses  effets  purgatifs  se  font  sentir  (10,  12, 
et  même  parfois  24  heures)  ; cela  est  démontré  en  outre  par  l’irritation 
qu’il  exerce  sur  le  rectum  et  qui  se  manifeste  par  du  ténesme,  par  le 
gonflement  des  hémorrhoïdes,  et  parfois  même  par  des  hémorragies 
intestinales.  L’aloès  active  la  sécrétion  de  la  bile(Rohrig  et  Rutherford). 
Pour  produire  son  action,  l’aloès  doit  être  mélangé  à une  certaine 
quantité  de  bile,  et  en  effet,  l’aloès  purge  très  peu  chez  les  hystériques, 
dont  les  selles  sont  blanchâtres  et  chez  lesquels  il  entre  peu  de  bile 
dans  l’intestin.  On  peut  rendre  l’action  de  l’aloès  plus  énergique  en 
associant  ce  médicament  à de  la  bile  de  boeuf.  L’aloès  n’a  qu’une 
action  purgative  très  faible  lorsqu’on  le  donne  seul  en  lavement;  il 
devient  actif  lorsqu’on  le  mélange  â de  la  bile  de  bœuf.  La  pharmaco- 
pée anglaise  prescrit,  comme  lavement,  de  l’aloôs  associé  au  carbonate 
de  potasse.  L’aloôs  produit  la  congestion  de  l'utérus  et  des  autres 
organes  pelviens  au  même  litre  que  celle  du  rectum.  Il  agit  parfois 
comme  aphrodisiaque;  mais  cet  effet,  qui  du  reste  n’est  pas  constant, 
est  dû  probablement  â une  irritation  provenant  des  hémorroïdes. 
L’aloès  diffère  d’un  grand  nombre  d’autres  purgatifs  en  ce  que  son 
action  n'est  pas  suivie  de  constipation  en  retour;  au  contraire,  l’usage  de 
l’aloès  rend  l’intestin  plus  sensible,  et  l’on  peut  réduire  peu  à peu  la 
dose  du  médicament  employé.  C’est  là  pour  un  purgatif  un  avantage 
considérable;  aussi  l’aloès  entre-t-il  dans  la  composition  d’un  grand 
nombre  de  pilules  purgatives  végétales.  L’aloès  agissant  très  lentement 
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doit  être  administré  longtemps  avant  le  moment  où  on  désire  voir 
l’effet  purgatif  se  produire;  on  peut  fort  bien  le  donner  comme  pilule 
ante-cibum,  immédiatement  avant,  le  repas  du  soir,  si  l’on  désire 
obtenir  une  selle  le  lendemain  matin  après  le  déjeûner.  Je  connais 
des  malades  qui  ont  pris  ces  pilules  régulièrement  tous  les  jours,  pen- 
dant trente  ans,  sans  ressentir  aucun  malaise.  Certains  médecins 
proscrivent  l’usage  de  l’aloès  dans  le  cas  d’hémorroïdes,  parce  que  ce 
médicament  détermine  la  congestion  du  rectum;  il  est  certain  que  les 
fortes  doses  sont  alors  nuisibles,  mais  lorsque  les  hémorroïdes  ne  sont 
pas  enflammées,  on  peut  retirer  de  grands  avantages  de  l’aloès  admi- 
nistré à faible  dose.  L’aloès  congestionnant  l’utérus  est  parfois  indiqué 
dans  le  cas  d’aménorrhée  : on  l’administre  alors  à l’époque  présumée  de 
la  menstruation.  L’aloès  est  contre-indiqué  par  la  grossesse  et  par  l’in- 
flammation du  rectum.  On  associe  souvent  l’aloèsau  fer  ou  à la  myrrhe. 

Veratri  Viridis  Rhizoma,  B.  P.  Veratrum  Viride.  U.  S.  P.  Rhizome 
d’ellébore  vert  ou  ellébore  d'Amérique.  — Rhizome  et  radicelles  du 
Veratrum  viride.  États-Unis  et  Canada.  — Rhizome,  long  de  4 à 8 cen- 
timètres, épais  de  2 à 5 cm.,  muni  de  nombreuses  radicelles  entor- 
tillées, d’un  brun  jaunâtre. 

Composition  — L’ellébore  vert  renferme  différents  alcaloïdes  : la 
jervine , la  pseudo-jervine , la  cévadine,  une  faible  quantité  de  rubijervine , 
ainsi  que  des  traces  de  vératrine  et  de  vératralbine.  La  vératroidine , 


n est  probablement  qu’un  mélange  de  rubijervine  et  de  résine. 


Fig.  223.  — Racine  d'ellébore  vert. 


PIIEPA  HATIONS. 


B.  P. 


Dose. 

50  centigr.  à 1 gr. 
Dose. 

1 à 4 gouttes. 

5 à 10  gouttes. 


Tinctura  Veratri  Viridis  . 

U.  S.  P. 


Extractum  Veratri  Viridis  Fluidum  . 
Tinctura  Veratri  Viridis 


\ no 
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Action.  — A faible  dose,  l’ellébore  vert  diminue,  chez  l’homme,  la 
force  du  pouls , d’abord  sans  en  altérer  la  fréquence;  à une  seconde 
période,  le  pouls  devient  très  lent,  mou  et  dépressible,  tout  en  restant 
parfois  assez  plein;  à ce  moment,  le  moindre  effort  de  la  part  du 
malade  provoque  une  accélération  du  pouls,  qui  devient  en  même 
temps  faible,  filiforme,  et  presqu’imperceptible.  Cette  dépression  delà 
circulation  est  accompagnée  de  faiblesse  musculaire,  et  fréquemment 
de  nausées  et  de  vomissements.  Si  la  dose  est  élevée,  tous  ces  symp- 
tômes s’accentuent  et  il  survient  un  état  de  collapsus,  pendant  lequel 
le  pouls  est  extrêmement  fréquent  et  presqu’imperceptible;  en  même 
temps,  la  peau  est  froide,  gluante,  il  survient  des  nausées,  la  faiblesse 
musculaire  est  extrême,  il  y a de  l’ivresse,  la  vue  se  trouble  et  le  ma- 
lade perd  en  partie  connaissance. 

L’action  de  l’ellébore  vert  est  due  à la  jervine  et  à certains  autres  de 
ses  alcaloïdes.  Nous  avons  déjà  fait  remarquerque  la  vératroïdine  n’est 
pas  un  alcaloïde  défini;  mais  à défaut  d’expériences  précises  sur  le 
mode  d’action  des  alcaloïdes  proprement  dits  de  l’ellébore  vert,  je 
donnerai  les  résultats  obtenus  par  le  professeur  H.  C.  Wood. 

La  jervine  enraie  le  fonctionnement  de  la  moelle  épinière,  chez  la 
grenouille  comme  chez  le  mammifères;  elle  déprime  les  fonctions  du 
bulbe  rachidien  (surtout  celles  du  centre  vaso-moteur),  et  des  ganglions 
cardiaques, en  même  temps  qu’elle  stimuleles  centres  moteurs  du  cer- 
veau et  qu’elle  produit  des  convulsions.  Elle  détermine  par  conséquent 
de  la  faiblesse  musculaire,  la  perle  des  mouvements  réflexes,  et  ulté- 
rieurement du  tremblement,  l’abaissement  de  la  pression  sanguine  et 
le  ralentissement  du  pouls. 

La  respiration  cesse  avant  que  le  cœur  s’arrête,  et  la  mort  succède 
à l’asphyxie.  Un  observe  invariablement  de  la  salivation,  mais  sans 
vomissements  et  sans  diarrhée.  La  jervine  n’a  pas  d’action  sur  le 
nerf  vague,  et  le  ralentissement  du  pouls  résulte  de  son  action  sur  le 
muscle  cardiaque  ou  sur  ses  ganglions.  Les  muscles  volontaires  et  les 
nerfs  moteurs  ne  subissent  pas  de  modification  appréciable. 

La  vératroïdine  diffère  de  la  jervine  en  ce  qu’elle  provoque  d’une 
manière  constante  des  vomissements  et  de  la  diarrhée;  en  outre,  les 
convulsions  de  la  vératroïdine  sont  moins  violentes  que  celles  de  la 
jervine.  La  vératroïdine  stimule  le  centre,  tout  en  paralysant  les  termi- 
naisons du  nerf  vague.  Elle  déprime  les  fonctions  de  la  moelle  épi- 
nière et  paralyse  le  centre  respiratoire,  tout  en  augmentant  l’excitabi- 
lité du  centre  vaso-moteur.  Au  début  de  son  action,  elle  ralentit  le 
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pouls  et  abaisse  la  pression  sanguine.  Pendant  la  seconde  période,  les 
pulsations  deviennent  très  énergiques,  bien  que  leur  fréquence  soit 
diminuée,  et  la  tension  vasculaire  remonte  à sa  hauteur  normale.  Fina- 
lement, le  pouls  devient  très  rapide,  et  la  pression  sanguine  s’élève 
brusquement  d’une  manière  notable.  Ce  dernier  phénomène  n’est  pas 
dû  à l’action  directe  du  médicament;  il  provient  de  ce  que  le  centre 
vaso-moteur  est  stimulé  par  le  sang  devenu  veineux  et  asphyctique  à 
la  suite  de  la  paralysie  de  la  respiration.  Si  l’on  pratique  la  respira- 
tion artificielle,  la  vératroïdine  abaisse  d’une  manière  constante  la 
pression  sanguine  et  la  fréquence  du  pouls. 

Usages.  — L’ellébore  vert  a été  utilisé  comme  déprimant  cardiaque 
dans  le  cours  des  maladies  inflammatoires;  mais  cet  emploi  ne  s’est 
pas  généralisé. 

B.  P.  Sabadilla.  Cévadille.  — Semence  desséchée  du  Schœnoeaulon 
officinale  (Asagrœa  officinalis).  Mexique. 

Propriétés.  — Le  fruit  est  une  capsule  oblongue,  tricoque,  parchemi- 
née, dont  les  trois  carpelles  se  séparent  et  s’ouvrent  par  leur  face  ven- 
trale. Chaque  carpelle  contient  de  1 à 3 semences,  longues  de  6 à 
8 millimètres,  d’un  brun  noirâtre,  luisantes,  anguleuses,  d’une  saveur 
très  âcre  et  très  amère. 

Composition.  — Les  graines  de  cévadille  renferment  trois  alcaloïdes  : 
la  vératrine,  la  sabadilline  et  la  sabatrine  ; les  deux  derniers  ne  s’y  trou- 
vent qu’en  faibles  proportions,  et  n’ont  pas  d’importance  pharmaceu- 
tique spéciale. 

Veralrina,  B.  et  U.  S.  P.  Vératrine.  — C’est  un  alcaloïde  et  parfois 
un  mélange  d’alcaloïdes,  que  l’on  retire  des  semences  de  cévadille. 

Préparation.  — Pour  précipiter  l'albumine,  on  verse  dans  de  l’eau 
froide  la  teinture  concentrée  de  semence  de  cévadille.  On  filtre,  on 
précipite  la  vératrine  par  l’ammoniaque,  on  la  purifie  en  la  faisant 
dissoudre  une  seconde  fois  dans  l’acide  chlorhydrique  dilué  ; on  la 
décolore  par  le  charbon  animal  et  on  la  précipite  une  seconde  fois  par 
l’am  moniaque. 

Propriétés.  — La  vératrine  se  présente  en  poudre  grise,  amorphe, 
inodore,  mais  irritant  d’une  manière  très  vive  la  muqueuse  nasale; 
d’une  amertume  forte  et  persistante,  très  âcre;  insoluble  dans  l’eau, 
soluble  dans  l’alcool,  l’éther  et  les  acides  dilués,  tout  en  laissant  des 
traces  d’une  matière  résinoïde  brunâtre.  C’est  un  poison  énergique. 
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Impuretés.  — La  vératrine  renferme  parfois  des  matières  minérales, 
et  des  traces  des  aulres  alcaloïdes  de  la  cévadille.  — Chauffée  à l’air 
libre,  elle  fond  en  un  liquide  jaunâtre  et  finalement  elle  brûle  sans 
laisser  de  résidu. 

Dose.  — 4 à 8 milligr. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Unguentum  Veratrinæ  : SOeentigr.  pour  30  grammes  d'onguent. 

U.  S.  P. 

Oleatum  Veratrinæ  : 1 p.  pour  S0. 

Unguentum  Veratrinæ  : 1 pour  25. 

Action  physiologique.  — A haute  dose,  la  vératrine  détermine  des 
éternûments  violents,  une  vive  irritation  gastro-intestinale,  des  vomis- 
sements, de  la  diarrhée  et  des  symptômes  de  collapsus;  le  pouls  est 
très  fréquent,  petit  et  irrégulier  et  il  survient  souvent  des  tremblements 
involontaires  des  muscles.  Le  malade  accuse  d’ordinaire  en  même 
temps  une  sensation  de  picotement  et  de  fourmillement  à la  peau. 

E/fets  locaux. — Simplement  appliquée  sur  la  peau,  la  vératrine  est 
pour  ainsi  dire  sans  action.  Frictionnée  sur  la  peau,  sous  forme  de 
pommade,  elle  traverse  l’épiderme  et  elle  irrite,  pour  les  paralyser 
ensuite,  les  terminaisons  des  nerfs  sensitifs  : elle  provoque  une  sensa- 
tion de  chaleur  et  de  picotement  à laquelle  succèdent  l’engourdissement 
et  l’anesthésie  incomplète. 

Sous  ce  rapport,  la  vératrine  ressemble  à l’aconitine.  Ses  effets  se 
produisent  du  reste  d’une  manière  constante,  soit  qu’on  administre 
la  vératrine  à l’intérieur,  ou  qu’on  la  fait  agir  en  applications  locales. 

Son  action  irritante  sur  les  nerfs  sensitifs  se  manifeste  aussi  lorsque 
la  vératrine  est  introduite  dans  le  nez  ; les  éternûments  violents  qu’elle 
provoque  alors  s’observent  également  à la  suite  de  son  administration 
par  la  voie  stomacale. 

Administrée  à l 'intérieur,  elle  n’exerce  pas  d’action  bien  manifeste 
sur  le  cerveau,  ni  sur  la  moelle  épinière.  Certains  expérimentateurs 
prétendent  qu’elle  détermine  des  convulsions  chez  la  grenouille;  je 
crois  être  en  droit,  à la  suite  d’un  grand  nombre  d’expériences  que 
j’ai  faites,  de  douter  de  l’exactitude  de  ces  observations. 

Muscles  — Leur  pouvoir  contractile  est  accru,  mais  leur  élasticité 
subit  une  diminution  notable.  La  période  de  contraction  musculaire 
est  considérablement  allongée.  Le  graphique  des  contractions  muscu- 
laires indique  une  période  d’excitation  latente  égale  â la  normale,  une 
courbe  ascendante  normale  aussi,  mais  la  ligne  descendante  du  tracé 
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de  la  coniraction  musculaire  est  beaucoup  plus  longue  qu’à  l’état 
normal.  En  outre,  la  hauteur  de  la  courbe  est  légèrement  plus  grande 
que  celle  d’un  muscle  à l’état  normal.  L’allongement  de  la  courbe  des- 
cendante ne  résulte  pas  d’une  rigidité  partielle  du  muscle,  attendu 
que  la  contraction  musculaire  provoquée  par  la  vératrine  donne  beau- 
coup plus  de  chaleur  que  la  contraction  des  muscles  à l’état  normal. 
La  contracture  musculaire  de  la  vératrine  n’est  pas  non  plus  une  va- 
riété de  tétanos;  en  effet,  le  muscle  vératrinisé  mis  en  rapport  avec 
les  nerfsd’unecuisse  de  grenouille,  n’engendre  dans  cette  cuisse  qu’une 
contraction  unique.  C’est  une  contraction  prolongée.  Elleexpliquele  bien- 
être  qui  se  manifeste  chez  la  grenouille  empoisonnée  par  la  vératrine. 

Soumis  à une  excitation  quelconque,  l’animal  saute  aussitôt;  mais 
alors,  il  reste  pour  quelque  temps  immobile,  les  jambes  étendues; 
puis  il  retire  lentement  les  pattes  parce  que  la  contracture  atteint  en 
même  temps  les  fléchisseurs  et  les  extenseurs,  et  que  les  extenseurs  ne 
sont  pas  encore  reâchés  au  moment  oùles  fléchisseurs  doivent  entrer 
en  jeu.  Après  avoir  retiré  les  jambes,  la  grenouille  demeure  de  nouveau 
immobile  jusqu’à  ce  que  les  fléchisseurs  soient  dans  le  relâchement; 
à ce  moment,  elle  exécute  un  second  saut.  En  définitive,  l’animal  exé- 
cute des  mouvements  tout  à fait  normaux;  seulemenl,  ces  mouvements 
sont  séparés  par  de  longs  intervalles. 

On  considérait  autrefois  ces  mouvements  comme  des  phénomènes 
convulsifs. 

Les  changements  de  température  impriment  des  modifications 
remarquables  à la  courbe  du  muscle  vératrinisé  : en  refroidissant  ce 
muscle,  on  obtient  une  courbe  qui  se  rapproche  de  plus  en  plus  de  la 
normale;  l’influence  de  la  vératrine  sur  le  muscle  disparaît  également 
si  l’on  porte  ce  muscle  à une  chaleur  très  élevée,  tout  en  le  maintenant 
en  dessous  du  point  où  il  entrerait  en  rigidité  par  suite  de  la  chaleur. 
La  potasse  annihile  également  les  effets  de  la  vératrine  sur  les  muscles. 

Les  muscles  épuisés  au  préalable  par  un  excès  de  travail  sont  res- 
taurés par  la  vératrine. 

L’excitabilité  des  nerfs  moteurs  est  augmentée  au  début;  leurs  ter- 
minaisons périphériques  sont  ensuite  paralysées.  Les  extrémités  péri- 
phériques des  nerfs  sensitifs  sont  d’abord  excitées  et  ensuite  paralysées. 

Circulation.  — Chez  la  grenouille,  le  cœur  éprouve  absolument  les 
mêmes  modifications  sous  l’influence  de  la  vératrine  que  les  muscles 
volontaires;  le  nombre  de  ses  battements  diminue,  les  contractions 
systoliques  durent  pendant  un  temps  de  plus  en  plus  long  et  finale- 
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ment  l’organe  s’arrête  en  systole.  Les  effets  de  la  vëratrine  sur  le  cœur 
sont  également  neutralisés  par  la  chaleur  et  par  la  potasse  (Kinger). 
Chez  les  mammifères,  une  très  petite  dose  de  vératrine  injectée  dans 
le  sang  donne  immédiatement  lieu  à une  accélération  du  pouls  et 
une  élévation  de  la  pression  sanguine ; l’action  d’une  dose  moyenne  ou 
élevée  a pour  résultat  un  ralentissement  immédiat  des  pulsations  et 
un  abaissement  de  la  pression  intra-vasculaire. 

De  petites  doses  de  vératrine  accélèrent  la  respiration  ; si  la  dose  en 
est  élevée,  on  observe  des  interruptions  prolongées  de  la  respiration, 
analogues  à celles  qui  succèdent  à la  section  des  nerfs  vagues;  la  res- 
piration est  finalement  paralysée.  Ces  effets  sont  dus  selon  toute  ap- 
parence à une  stimulation  suivie  de  paralysie  des  terminaisons  pul- 
monaires du  pneumo-gastrique,  et  ù la  paralysie  du  centre  respiratoire. 
La  température  est  abaissée. 

Applications  thérapeutiques.  — On  se  sert  avec  avantage  de  la  véra- 
trine contre  les  névralgies;  on  pratique,  sur  la  partie  douloureuse, 
des  frictions  avec  l’onguent  à la  vératrine. 

La  vératrine  a été  employée  l’intérieur  contre  le  rhumatisme  arti- 
culaire et  contre  certaines  affections  fébriles  sténiques,  telles  que  la 
pneumonie;  mais  son  action  est  incertaine  et  son  emploi  dangereux. 
11  est  probable  que  l’élévation  de  la  température  dans  ces  affections 
altère  l’action  du  médicament  et  rend  ses  effets  incertains.  L’aeonitine 
subit  également  dans  son  action  des  altérations  en  rapport  avec  l’élé- 
vation thermique  des  maladies  contre  lesquelles  on  l’emploie. 

Colchici  Connus , B.  P;  Colchici  Radix , U.  S.  P.  Bulbe  de  colchique. 
— Bulbe  du  Colchicum  autumnale,  récolté  vers  la  fin  de  juin;  on  le 
débarrasse  de  ses  enveloppes,  on  le  coupe  en  tranches  et  on  le  sèche  à 
une  température  ne  dépassant  pas  65°  C. 


Fig.  224.  — Rouelle  de  bulbe  de  Colchique. 

Propriétés.  — Le  bulbe  de  colchique  a la  grosseur  d’un  marron;  il 
est  enveloppé  de  deux  membranes,  dont  l’extérieure  est  brune,  et  l’in- 
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térieure  jaunâtre.  Les  tranches  de  colchique  ont  une  épaisseur  de  2 à 
3 millimètres,  elles  présentent  une  dépression  sur  un  de  leurs  bords, 
plus  rarement  des  deux  côtés;  elles  sont  dures,  plates,  blanchâtres  et 
amylacées. 

Composition.  — Colchicine  et  des  traces  de  vératrine ; amidon  tanin 
et  matière  huileuse.  Le  bulbe  de  colchique  perd  son  odeur  par  dessic- 
cation. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Extractum  Colchici 3 à 12  centigr. 

Extractum  Colchici  Aceticum 8 à 12  centigr. 

Vinum  Colchici  (4  gr.  50  centigr.  sur  30  gr.) 10  à 30  gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Colchici  Radix. 

Extractum  Colchici  Radicis 3 à 12  centigr. 

Extractum  Colchici  Radicis  Fluidum.  .......  2 à 5 gouttes. 

Vinum  Colchici  Radicis 8 gouttes. 


Colchici  Semina,  B.  P.;  Colchici Semen,  U.  S.  P.;  Graines  de  colchique. 
— Semences  du  Colchicum  autumnale,  recueillies  au  moment  de  leur 
maturité,  c’est-à-dire  vers  latin  de  juillet  ou  au  commencement  d’août, 
et  desséchées  avec  soin. 


O H & 

Fig.  225.  — Graines  de  Colchique. 

Propriétés.  — Elles  sont  petites,  sphériques,  très  dures,  d’une  colo- 
ration rouge-brun,  et  elles  ont  un  raphé  court  et  spongieux. 

Composition.  — Elles  renferment  de  la  colchicine,  substance  soluble 
dans  l’eau  et  dans  l'alcool,  que  l’on  considère  généralement  comme  un 
alcaloïde.  On  en  retire  encore  des  traces  de  vératrine  en  combinaison 
avec  le  tannin,  ainsi  qu’une  huile  fixe. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Tinctura  Colchici  Seminum  (3  gr.  pour  30  gr.) 10  à 30  gouttes. 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Colchici  Seminis  Fluidum 2 à 10  gouttes. 

Tinctura  Colchici  Seminis 15  à 30  » 

Vinum  Colchici  Seminis 15  à 30  » 


Action  générale.  — Les  effets  du  colchique  n’augmentent  pas  indé- 
finiment avec  la  dose;  en  d’autres  termes  il  existe  une  dose,  du  reste 
très  élevée,  à laquelle  le  colchique  produit  le  maximum  de  son  action, 
et  au  delà  de  laquelle  il  n’en  existe  pas  qui  soit  capable  de  produire 
des  effets  plus  marqués.  Le  colchique  est  un  poison  pour  les  animaux 
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à sang  froid  comme  pour  les  animaux  à sang  ctiaud  ; ses  effets  sont  plus 
marqués  chez  ces  derniers  que  chez  les  premiers,  et  pour  les  animaux 
à sang  chaud  ils  sont  plus  marqués  chez  les  carnivores  que  chez  les 
herbivores.  Qu’il  soit  ingéré  par  la  bouche  ou  qu’il  soit  administré  par 
la  voie  hypodermique,  il  exerce  toujours  la  même  action  sur  le  canal 
alimentaire.  Administré,  pendant  longtemps,  ù des  doses  non-toxiques, 
le  colchique  détermine  une  saveur  amère  avec  salivation  réflexe,  et  des 
symptômes  de  dérangement  gastro -intestinal  : irritation  du  pharynx, 
langue  chargée,  anorexie,  flatulence,  malaise,  douleur  à l’estomac  et 
dans  le  ventre  et  diarrhée.  Le  pouls  est  ralenti,  et  il  y a tendance  à la 
faiblesse  musculaire. 

Si  l’on  administre  d’emblée  une  forte  dose,  ou  que  l’on  continue 
pendant  longtemps  les  doses  moyennes,  il  se  développe  des  symptômes 
de  gastro-entérite  aiguë  : vomissements  violents,  d’abord  bilieux  et 
ensuite  sanguinolents;  diarrhée  d’abord  séreuse,  puis  muqueuse  et 
enfin  sanguinolente.  En  même  temps  surviennent  des  symptômes  de 
collapsus  : pouls  petit,  fréquent,  filiforme;  peau  froide  et  trempée  de 
sueur;  respiration  lente  et  anxieuse.  La  mort  arrive  dans  le  collapsus 
et  le  cerveau  demeure  intact  jusqu’à  la  fin.  On  observe  parfois  certains 
symptômes  nerveux  : douleur  erratique,  engourdissement,  et  parfois 
mais  rarement  des  convulsions. 

Action  spéciale.  — Le  colchique  exerce  une  action  irritante  sur  la 
peau  : il  provoque  de  la  rougeur,  des  picotements  et  de  la  cuisson; 
introduit  dans  les  narines,  il  provoque  des  éternùments  et  de  l’épi  - 
phora. 

L’action  du  colchique  sur  le  cerveau  est  peu  manifeste,  et  en  tous 
cas  imparfaitement  étudiée. 

Il  paralyse  la  moelle  épinière  chez  la  grenouille;  cette  paralysie  est 
précédée  d’excitation  et  parfois  de  convulsions.  Chez  les  animaux 
supérieurs,  la  paralysie  survient  d’emblée.  Les  ner/s  sensitifs  sont  plus 
ou  moins  paralysés,  tandis  que  le  nerf  moteur  et  le  muscle  demeurent 
intacts.  Les  altérations  de  la  circulation  sont  en  grande  partie  d’origine 
réflexe  ; directement  injecté  dans  le  sang,  le  colchique  11e  détermine 
de  modifications  appréciables  ni  du  cœur,  ni  de  la  pression  sanguine. 
Il  faut  des  doses  très  élevées  pour  paralyser  les  fibres  d’arrêt  du  pneu- 
mo-gastrique. 

Certains  auteurs  affirment  que  le  colchique  augmente  les  matériaux 
sol i îles,  organiques  ou  inorganiques,  excrétés  par  les  urines;  la  quan- 
tité d’urine  serait  également  accrue.  D’autres  prétendent  que  la  quan- 
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tité  d’urée  est  seule  augmentée;  certains  autres  n’admettent  que  l’aug- 
mentation de  l’acide  urique;  enfin  il  en  est  qui  prétendent  que  le 
colchique  n’a  aucune  de  ces  influences  sur  la  sécrétion  rénale.  Ces 
contradictions  sont  dues  probablement  à ce  que  tous  ces  observateurs 
ont  soumis  leurs  animaux  à des  régimes  différents. 

Emploi  thérapeutique. — Le  colchique  est  surtout  employé  dans  la 
goutte,  soit  sous  forme  de.  vin  ou  de  teinture;  on  peut  l’administrer  à 
haute  dose  pendant  l’accès,  ou  à faibles  doses  longtemps  continuées 
dans  l’intervalle  des  attaques.  L’action  du  colchique  est  plus  efficace 
lorsqu’on  a soin  de  vider  l’intestin  au  préalable;  la  mixture  de  col- 
chique, de  magnésie  et  de  sulfate  de  magnésie  est  une  ancienne  et 
excellente  préparation. 

Dans  l’arthrite  rhumatismale  on  peut  administrer  avec  avantage 
10  gouttes  de  teinture  de  colchique  avec  60  centigr.  d’iodure  de  potas- 
sium. Le  colchique  est  beaucoup  moins  utile  dans  le  rhumatisme  sub- 
aigu, et  le  salicylate  de  soude  est  préférable  dans  le  rhumatisme  arti- 
culaire aigu. 

Traitement  de  l’empoisonnement  par  le  colchique.  — Videz  l’estomac 
par  un  vomitif,  si  tant  est  que  le  poison  lui-même  ne  fait  pas  vomir; 
administrez  le  tannin  à très  haute  dose;  faites  boire  au  malade  de 
grandes  quantités  de  blanc  d’œuf  dilué  dans  de  l’eau;  si  le  pouls  est 
très  petit,  donnez  les  stimulants  et  réchauffez  le  malade. 

ORCH1DACÉES. 

U.  S.  P.  Vanilla.  Vanille.  — Fruit  du  Vanilla  plan i fol ia . 

Propriétés.  — C’est  une  capsule  droite,  longue  de  15  à 20  centim., 
effilée  et  recourbée  ou  anguleuse  à sa  base,  plutôt  oblique  vers  la 
pointe,  ridée  et  sillonnée  dans  le  sens  de  sa  longueur,  légèrement  ver- 
ruqueuse,  d’un  brun  foncé,  unicellulaire,  contenant  une  pulpe  d’un 
brun  noirâtre,  des  cristaux  aciculaires,  et  une  multitude  de  petites 
semences;  odeur  et  saveur  particulières,  aromatiques. 

PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Tinctura  Vanillæ Quelques  gouttes. 

Usages.  — C’est  une  substance  stimulante  aromatique  que  l’on 
emploie  parfois  dans  le  traitement  de  l’hystérie. 

U.  S.  P.  Cypripedium.  Ladies’  Slipper.  Rhizome  et  radicelles  du 
Cypripedium  pubescens  et  du  Cypripedium  parviflorum. 
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Propriétés.  — Rhizome  horizontal,  recourbé,  long  de  10  centim., 
épais  d’environ  3 millim.;  marqué  à sa  face  supérieure  d’un  grand 
nombre  de  petites  cicatrices  circulaires,  cupuliformes,  recouvert  à sa 
face  inférieure  d’un  grand  nombre  de  radicelles,  de  10  à 50  centim. 
de  longueur;  il  est  cassant,  d’un  brun  foncé  ou  d’un  brun  orange; 
fracture  courte,  blanche;  odeur  faible;  saveur  douce,  amère  et  un  peu 
piquante. 

PRÉPARATION. 


Extractum  Cypripedii  Fluidum 


Dose  : 15  gouttes. 


Usage.  — C’est  un  antispasmodique  dont  l’action  est  analogue  à celle 
de  la  valériane. 


ZINGIBÉRACÉES. 


Zingiber,  B.  èt  U.  S.  P.  Gingembre.  — Rhizome  du  Zingiber  offici- 
nale. Indes  occidentales,  Indes  et  autres  pays. 

Propriétés.  — Le  rhizome  de  gingembre  se  présente  en  fragments 
irréguliers,  dépouillés  de  leur  écorce,  longs  de  6 â 10  centim.,  d’une 


couleur  chamois  pâle  mais  non  crayeuse  à l’extérieur;  sa  cassure  est 
courte,  farineuse.  Saveur  chaude,  arôme  agréable.  La  poudre  a une 
couleur  blanc  jaunâtre. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P. 

Confectio  Opii 

Confectio  Scammonii  . . . 

Infusum  Senuæ 

Pilula  Scillæ  Composita  . . 

Pulvis  Cinnamomi  Compositus 
Pulvis  Jalapæ  Compositus 
Pulvis  Opii  Compositus.  . . 

Pulvis  Uhei  Compositus  . . 

Pulvis  Scammonii  Compositus 
Syrupus  Zingiberis  .... 
Tinctura  Zingiberis  .... 
Tinctura  Zingiberis  Fortior  . 
Vinum  Aloes 


Dose. 

30  centigr.  à 1 gr. 
60  » à 2 gr. 

30  à 60  gr. 

30  à 60  centigr. 

2 à 5 gr. 
là  5 gr. 

10  à 30  centigr. 
là  5 gr. 

50  centigr.  à 1 gr. 
2 à 4 gr. 

15  gouttes  à 4 gr. 

5 à 20  gouttes. 

4 à 8 gr. 


U.  S.  P. 

Extractum  Zingiberis  Fluidum 10  à 30  gouttes. 

Oleoresina  Zingiberis 1 à 2 gouttes. 

Pulvis  Aromaticus  ...  ....  50  centigr.  à 2 gr. 

Tinctura  Zingiberis 15  à 75  gouttes. 

Pulvis  Rhei  Compositus 2 à 5 gr. 

Syrupus  Zingiberis 4 gr. 

Vinum  Aloes 4 à 8 gr. 


Composition.  — Huile  essentielle  et  résine.  L’essence  a l’odeur  et  la 
résine  la  saveur  du  gingembre. 

Action.  — Le  gingembre  a une  saveur  chaude  et  piquante  qui  pro- 
voque la  salivation;  arrivé  dans  l’estomac,  il  donne  lieu  â une  sensa- 
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lion  de  chaleur  et  il  exerce  une  action  stimulante  sur  les  parois  de  ce 
viscère.  Il  facilite  l’expulsion  des  gaz. 

Emploi  thérapeutique.  — Le  gingembre  est  employé  dans  la  dyspep- 
sie atonique  et  dans  la  dyspepsie  flatulente;  on  l’associe  aux  purgatifs 
pour  prévenir  le  eollapsus.  On  l’emploie  comme  masticatoire  pour 
exciter  la  sécrétion  salivaire;  on  s’en  sert  également  dans  les  coliques 
intestinales. 

B.  P.  Curcuma.  — Rhizome  du  Gurcuma  longa. 

Teinture  de  Curcuma,  B.  P.;  Solution  de  Curcuma,  U.  S.  P.  — On  les 
prépare  en  laissant  macérer  en  vase  clos  pendant  huit  jours  1 p.  de 
poudre  de  curcuma  dans  6 p.  d’alcool  rectifié  (B.  P.),  ou  d’alcool 
dilué  (U.  S.  P.). 

Papier  de  curcuma,  B.  et  U.  S.  P.  — Papier  non  gommé  que  l’on 
colore  en  le  trempant  dans  de  la  teinture  de  curcuma, et  en  le  faisant 
sécher  A l’air  libre. 

Action  et  usages.  — Le  curcuma  a une  action  analogue  à celle  du 
gingembre.  On  l’emploie  surtout  comme  condiment.  Le  papier  de  cur- 
cuma sert  de  réactif  aux  solutions  alcalines,  qui  le  colorent  en  brun. 

Cardamomi  Semina , B.  P.;  Cardamomum , U.  S.  P.  Graines  de  carda- 
mome.— Semences  de  l’Elettaria Cardamomum.  Malabar.  On  fait  bien 
de  conserver  les  graines  de  cardamome  dans  leur  péricarpe,  jusqu’au 
moment  où  on  les  emploie. 


Fig.  226.  — Cardamomes. 

Propriétés.  — Graines  anguleuses,  ridées,  d’un  brun  rougeâtre, 
blanches  à l’intérieur,  d’une  saveur  chaude,  aromatique  et  agréable; 
elles  sont  renfermées  dans  des  péricarpes  ovoïdes,  triangulaires,  d’un 
brun  pâle,  coriaces. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Tinctura  Cardamomi  Composita 2 à 8 gr. 

Tinctura  Chloroformi  Composita 20  à 60  gouttes. 

Extractum  Colocynthidis  Compositum  ...  . 20  à 60  centigr. 

Pulvis  Cinnamomi  Compositus 2 à 5 grammes. 

Pulvis  Crotæ  Aromaticus 1 à 5 » 

Tinctura  Gontianæ  Composita 2 à 8 » 

Tinctura  Rhei 4 à 30  » 

Vinum  Aloes 4 à 8 » 
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PRÉPARATIONS. 


U.  S.  P.  Dose. 

Pulvis  Aromaticus 1 à 2 » 

Tinctura  Cardamomi 4 à 8 » 

Tinctura  < ardamomi  Composita 4 à 8 » 

Tinctura  Rliei 4 à 30  » 

Tinctura  Gentianæ  Composita 4 h 16  » 

Vinum  Alocs ....  4 à 8 » 

Extractum  ( olocynthidis  . ompositum 30  centigr.  à 1 gr. 


Composition.  — Elles  renferment  une  huile  fixe  et  une  essence  aro- 
matique qui  tient  du  camphre  en  solution. 

Action  et  usages.  — Leurs  propriétés  sont  analogues  à celle  du  gin- 
gembre. Elles  ont  une  action  stimulante  et  aromatique,  mais  leur 
saveur  est  moins  piquante  que  celle  du  gingembre.  On  les  utilise 
contre  la  flatulence  et  on  les  associe  aux  purgatifs  pour  prévenir  le 
collapsus. 

IRIDACÉES. 


Crocus , B.  et  U.  S.  P.  Safran.  — Stigmates  desséchés  du  Crocus 
sativus.  Espagne,  France  et  Italie.  — Le  safran  se  présente  en  fila- 
ments longs,  d’un  rouge-orange  foncé,  terminés  par  trois  stigmates 
allongés  et  plus  larges  à leur  sommet  qu’à  leur  base.  Odeur  forte  et 


aromatique. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Decoctum  Aloes  Compositum 

Pilula  Aloes  et  Myrrhæ 

Pulvis  Cretæ  Aromaticus 

Tinctura  Cinchonæ  Composita  .... 

Tinctura  Croci - . . . 

Tinctura  Opii  Ammoniata 

Tinctura  Rhei 

» » 

U.  S.  P. 


Dose. 

15  à 60  gr. 

30  à 60  centigr. 

60  centigr.  à 3 gr. 

2 à 8 gr. 

2 à 8 » 

2 à 4 » 

4 à 8 » (stomachique.) 

16  à 30  » (purgatif). 

Dose. 


Tinctura  Croci 


2 à 8 gr. 


Composition. — La  matière  colorante  du  safran  est  un  glucoside,  la 
crocine,  qui  est  soluble  dans  l’eau  et  se  laisse  aisément  décomposer 
par  les  acides  dilués.  On  peut  retirer  du  safran,  et  aussi  de  son  gluco- 
side, une  huile  essentielle  qui  présente  l’odeur  du  safran. 

Impuretés.  — Le  safran  est  souvent  falsifié  par  d’autres  plantes  tinc- 
toriales et  par  de  la  chaux  colorée.  — En  jetant  le  safran  sur  de  l’eau 
chaude,  on  voit  aussitôt  apparaître  d’une  manière  distincte  la  forme 
des  stigmates.  Quant  à la  chaux  elle  rend  l’eau  trouble  aussitôt. 

Action  et  usages.  — Le  safran  est  surtout  employé  comme  matière 
colorante.  On  peut  aussi  l’utiliser  comme  carminatif  léger. 
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Iris.  — Rhizome  et  radicelles  de  l’Iris  versicolor. 

Propriétés.  — Rhizome  horizontal,  formé  de  fragments  articulés, 
long  de  o à 10  centim.,  cylindrique  à son  extrémité  inférieure,  aplati 
dans  sa  moitié  supérieure  et  terminé  par  une  cicalrice  circulaire;  il  a 
une  coloration  d’un  gris-brunâtre;  il  est  muni  de  radicelles  allongées; 
odeur  faible,  saveur  âcre  et  nauséeuse. 

PRÉPARATIONS. 


U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Iridis 10  à 25  centigr. 

Extractum  Iridis  Fluidum 5 à 10  gouttes. 


Composition.  — Le  rhizome  d’iris  doit  ses  propriétés  à une  oléoré- 
sine. 

Action  et  usages.  — C’est  un  médicament  émétique  et  cathartique. 
D’après  le  professeur  Rutherford,  le  rhizome  d’iris  agirait  comme  sti- 
mulant sur  le  foie  et  sur  les  glandes  intestinales.  On  l’emploie  dans 
la  constipation  et  dans  l’état  bilieux. 


PALMACÊES. 

Areca.  IAoix  d’arec.  — Amande  de  l’Areca  Catechu. 

Composition.  — Elle  renferme  une  huile,  qui  tient  un  acide  en  solu- 
tion et  une  matière  colorante  rouge,  analogue  au  rouge  de  Ratanhia. 

Dose.  — Comme  astringent,  80  centigr.  à 2 gr.  Comme  anthelmin- 
tique,  15  à 25  gr. 

Usages.  — La  noix  d’arec  est  très  employée  en  médecine  vétéri- 
naire. On  l’administre  parfois  chez  l’homme  comme  tœnifuge. 

AROIDÉES. 

U.  S.  P.  Calamus.  Acore.  — Rhizome  de  l’Acorus  Calamus. 

Propriétés.  — Il  se  présente  dans  le  commerce  en  morceaux  de 
longueur  variable,  épais  d’environ  2 centim.,  encore  munis  de  leur 
épiderme,  à peu  près  cylindriques,  ridés  dans  le  sens  de  leur  longueur. 
Chaque  morceau  est  marqué  sur  sa  face  inférieure  d’une  série  de  cica- 
trices, provenant  des  racines,  et  disposées  suivant  une  ligne  ondulée. 
La  coloration  de  ce  rhizome  est  d’un  brun-rougeâtre;  il  est  blanc  et 
spongieux  en  dedans,  il  se  rompt  avec  une  fracture  courte,  tubéreuse, 
qui  laisse  voir  une  multitude  de  cavités  remplies  d’essence  et  des  fais- 
ceaux éparpillés.  Odeur  aromatique,  saveur  piquante. 


PRÉPARATION, 


Dose. 

15  à 60  gouttes. 

149 


U.  S.  P. 

Extractum  Calami  Fluidum 
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Composition.  — 11  renfèrme  une  essence  et  un  principe  amer. 

Usage.  — On  l’emploie  parfois  comme  stomachique. 

GRAMINACÉES. 

B.  P.  Farina  Tritici.  Farine  de  froment.  (Triticum  Sativum). 

PRÉPARATION. 

Cataplasma  Fermenti. 

Usage.  — La  farine  de  froment  renferme  de  l’amidon  et  du  gluten. 
Elle  est  surtout  employée  comme  aliment. 

Mica  Pauls,  B.  P.  Mie  de  pain. 

La  mie  de  pain  est  parfois  employée  sous  forme  de  cataplasme,  soit 
seule,  soit  associée  au  charbon.  Elle  sert  à la  préparation  de  certaines 
pilules,  notamment  des  pilules  d’huile  de  croton.  On  administre  par- 
fois les  pilules  de  mie  de  pain  à titre  d’innocent  placemus. 

Amylum,  B.  et  U.  S.  P.  Amidon . — On  emploie  l’amidon  des  graines 
du  blé,  Triticum  Salivum  (T.  vulgare),  du  maïs  (Ze  Mays),  et  du  riz 
(Oryza  Sativa). 

Caractères  et  réactions.  — L’amidon  du  commerce  se  présente  en 
masses  blanches,  irrégulières,  ou  ayant  la  forme  de  colonnes;  il  est 
inodore,  insipide,  insoluble  dans  l’alcool,  l’él lier  et  l’eau  froide.  Pul- 
vérisé et  trituré  dans  un  mortier  en  bois,  avec  un  peu  d’eau  distillée, 
froide,  l’amidon  n’est  ni  acide,  ni  alcalin  au  papier  réactif;  de  plus,  ce 
liquide  filtré  ne  bleuit  pas  par  l’addition  d’une  solution  d’iode.  Mélangé 

l’eau  bouillante  et  puis  refroidi,  l’amidon  donne  une  coloration  d’un 
bleu  foncé  par  l’addition  d’iode. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Glycerinum  Amyli  (1  ; 10). 

Muuilugo  Amyli  (6  gr.  pour  30  gr.). 

Pulvis  Tragacanthæ  Composites  (1:6) ....  1 à 4 gr. 


Suppositoria  Acidi  Tannici  cum  Sapone. 

» Morphinæ  cum  Sapone. 

U.  S.  P. 

Amylum  lodatum  (amidon,  95  p.;  iode,  5 p.). 

Glyceritum  Amyli  (amidon,  10;  glycérine,  90). 

Usages.  — Le  glycérolé  d’amidon  constitue  une  préparation  émol- 
liente que  l’on  peut  appliquer  sur  les  engelures  et  sur  les  gerçures  des 
mains.  L’amidon  sert  de  véhicule  ù certains  lavements.  11  sert  à la 
confection  des  bandelettes  agglutinatives. 
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U.  S.  P.  Triticum.  Chiendent.  — Rhizome  du  Triticum  repens, 
récolté  au  printemps  et  dépouillé  de  ses  radicelles. 

Propriétés.  — Il  est  très  long,  mais  tel  qu’on  le  trouve  en  pharmacie, 
il  est  découpé  en  morceaux  d’une  longueur  d’environ  1 centim.,  épais 
d’environ  1 millim.  ; il  est  creux  au  centre,  d’une  couleur  jaune  paille, 
lisse,  inodore  et  d’une  saveur  sucrée. 

PRÉPARATION. 

Extractum  Tritici  Fluidum Dose  : 4 à 30  gr. 

Usages. — Il  est  employé  en  décoction,  dans  la  cystite  etdans  l’inflam- 
mation des  voies  urinaires. 

B.  P.  Hordeum  Decorticatum.  Orge-Perlé.  — Graines  décortiquées 
del’Hordeum  distichon.  Angleterre. 

Propriétés.  — Graines  blanches,  arrondies  et  marquées  d’un  sillon 
longitudinal. 

Composition. — Amidon,  albumine,  cellulose,  et  une  faible  quantité 
d’Iiuile  fixe. 

PRÉPARATIONS. 

Decoctum  Hordei.  Tisane  d’orge.  — Orge  perlé,  60  gr.;  eau  bouillante,  940  gr. 

Usages.  — La  tisane  d’orge  est  une  boisson  émolliente. 

U.  S.  P.  Medium.  Malt.  — Orge  germée  et  desséchée. 

Propriétés.  Le  malt  doit  être  fraîchement  préparé,  d’une  coloration 
pas  plus  foncée  que  l’ambre  pâle;  il  doit  avoir  une  odeur  agréable  et 
une  saveur  sucrée. 

PRÉPARATION. 

Extractum  Malti Dose  : 16  gr. 

U.  S.  P.  Extractum  Malti.  — Extrait  de  Malt. 

Préparation.  — Sur  100  p.  de  malt,  réduit  en  poudre  grossière,  et 
renfermé  dans  un  vase  ad  hoc,  versez  100  p.  d’eau  et  laissez  macérer 
pendant  six  heures,  ajoutez  alors  400  p.  d’eau  chauffée  à 30° C.  environ, 
et  faites  digérer,  pendant  une  heure,  à une  température  ne  dépassant 
pas  55°  C.  Filtrez  le  mélange  en  l’exprimant.  Finalement,  évaporez 
rapidement  le  liquide  filtré  jusqu’à  consistance  de  miel  épais. 

Cette  évaporation  doit  se  faire  dans  un  bain-marie  ou  dans  un  appa- 
reil à vide,  à une  température  ne  dépassant  pas  o5°C.  Conservez 
l’extrait  de  malt  en  vase  clos  et  dans  une  place  froide. 

Dose.  — 16  gr. 
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Action.  — L’extrait  de  malt  n’est  pas  seulement  nutritif,  mais  il  agit 
encore  comme  ferment  digestif  par  la  diastase  qu’il  contient.  A haute 
dose  il  est  laxatif. 

Usages.  — On  l’administre  dans  la  dyspepsie  et  dans  la  phtisie,  et 
d’une  manière  générale  dans  tous  les  cas  de  nutrition  défectueuse, 
chez  les  enfants  ou  chez  les  adultes. 

Saccharum  Purificatam,  B.  P.;  Sacclmrum,  U.  S.  P.  Sucre  raffiné. 
Sucre,  U.  S.  P.  C)2  H22  On,  ou  C24H22Ol2;  342.  Sucre  raffiné  du 
Saccharum  officinarum.  Indes  occidentales  et  autres  contrées  tro- 
picales. 

Propriétés.  — Il  se  présente  en  pains  coniques,  compacts,  cris- 
tallins. 

Impuretés. — Sels  et  matières  étrangères. 

Le  sucre  est  blanc,  dur,  sec,  de  structure  granuleuse  et  nettement 
cristalline,  inaltérable  à l’air,  inodore,  d’une  franche  saveur  sucrée  et 
de  réaction  neutre.  Il  doit  être  soluble  dans  0,5  p.  d’eau,  dans  175  p. 
d’alcool  à 15°  G.;  dans  0,2  p.  d’eau  bouillante  et  dans  28  p.  d’alcool 
bouillant,  dans  80  p.  d’alcool  absolu  bouillant.  Il  est  insoluble  dans 
l’éther.  Sa  solution  aqueuse  saturée  présente,  à 15°  C.,  une  densité  de 
1,345,  et  elle  est  miscible  à l’alcool  en  toutes  proportions. 

Conservée  dans  de  grandes  bouteilles  bien  fermées,  tout  à fait  rem- 
plies, la  solution  du  sucre  dans  l’eau  ou  dans  l’alcool,  ne  peut  pas 
laisser  déposer  de  sédiment,  même  après  un  repos  prolongé  (absence 
de  sels  insolubles,  de  matières  étrangères,  d’ultramarine,  de  bleu  de 
Prusse,  etc.)  Si  l’on  ajoute  4 à 5 gouttes  de  la  solution  titrée  de  nitrate 
d’argent  et  environ  2 gr.  d’ammoniaque  liquide  à une  solution  d’en- 
viron 1 gr.  de  sucre  dans  10  gr.  d’eau  bouillante,  et  si  l’on  chauffe 
alors  rapidement  ce  mélange  jusqu’à  commencement  d’ébullition,  il  ne 
peut  se  développer,  après  5 minutes  de  repos,  qu’une  légère  colora- 
tion, et  non  pas  un  précipité  noir  (absence  de  glucose  et  de  sucre 
interverti). 

Usages.  — Le  sucre  sert  à masquer  la  saveur  d’un  grand  nombre  de 
médicaments.  II  sert  de  véhicule,  de  correctif,  de  préservatif,  et  il  est 
antiseptique. 

Les  sirops  empêchent  la  fermentation  d’un  grand  nombre  de  médi- 
caments actifs,  et  ils  préviennent  l’oxydation  d’un  certain  nombre  de 
préparations  ferrugineuses. 
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Confectio  Rosæ  Caninæ. 
Confectio  Rosæ  Gallicæ. 
Confectio  Sennæ. 

Ferri  Carbonas  Saccharata. 
Liquor  f'alcis  Saccharatus, 
Mistura  Ferri  Composita. 
Mistura  Guaiaci. 

Pilulæ  Ferri  Carbonatis. 
Pilulæ  Ferri  lodidi. 

Ferri  Carbonas  Saccharatus. 
Mistura  Ferri  Composita. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Mistura  Spiritus  Vini  Gallici, 
Pilula  Ferri  lodidi. 

Pulvis  ( retæ  Aromaticus. 

Pulvis  Amygdalæ  Compositus. 
Pulvis  Tragancanthæ  Compositus. 
Sodii  Citro-tartras  EiTervescens. 


Pulvis  Cretæ  Compositus. 
Pulvis  Glycirrhizæ  Compositus. 


B.  P.  Theriaca.  Mélasse.  — Résidu  de  la  cristallisation  du  sucre. 
Propriétés.  — C’est  un  sirop  épais,  brunâtre,  fermentescible,  de 
saveur  sucrée;  il  ne  cristallise  pas  par  le  repos,  ni  par  l’évaporation. 
Densité  : 1,40.  La  mélasse  doit  être  exempte  d’odeur  empyreuma- 
tique. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Pilula  Aloes  et  Myrrhæ.  Pilula  Rhei  Composita. 

Pilula  Assafœtidæ  Composita.  Pilula  Scillæ  Composita, 

Pilula  Conii  Composita.  Tinctura  Chloroformi  et  Morphinæ. 

Pilula  Ipecacuanhæ  et  Scillæ. 

Usage.  — La  mélasse  sert  à la  confection  de  quelques  pilules. 
Associée  au  soufre,  elle  agit  comme  laxatif. 


Avenœ  Farina.  Farine  d'avoine.  — Farine  préparée  à l’aide  des 
graines  de  l’Aven  a sativa. 

Composition.  — Elle  renferme  de  l’amidon,  du  gluten  et  de  la  gomme. 
Le  péricarpe  des  graines  contient  un  alcaloïde  amorphe,  soluble  dans 
l’alcool  et  plus  abondamment  répandu  dans  les  graines  foncées  en 
couleurque  dans  les  graines  pâles.  C’est  cet  alcaloïde  qui  communique 
aux  graines  d’avoine  leur  saveur  amère. 

Action.  — Cet  alcaloïde  exerce  une  action  stimulante  sur  les  gan- 
glions moteurs.  Il  augmente  l’irritabilité  musculaire  et  il  détermine  de 
l’excitation  chez  le  cheval. 

Usages.  — La  farine  d’avoine  est  surtout  employée  à la  préparation 
du  gruau,  substance  nutritive  qui  jouit  de  la  propriété  d’adoucir  la 
toux  et  de  produire  des  effets  légèrement  laxatifs.  Le  gruau  d’avoine 
chaud,  administré  avant  le  coucher,  paraît  avoir  une  action  sopori- 
fique, bien  que  sous  ce  rapport,  le  panada,  ou  blé  indien,  et  les  len- 
tilles soient  préférables.  On  a vanté  l’infusion,  la  décoction  ou  la  tein- 
ture, à titre  de  stimulants,  aux  personnes  adonnées  à l’habitude  de 
manger  de  l’opium,  à l’effet  de  les  déshabituer. 


CHAPITRE  XXXVII. 


PHANÉROGAMES. 

IIe  DIVISION.  — GYMNOSPEK31ÉES. 

CONIFÈRES. 

Terelnnthina  Canadensis , B.  et  U.  S.  P.  Baume  du  Canada,  B.  P.; 
Térébenthine  du  Canada,  U.  S.  P.  — Oléorésine  qui  découle  des 
incisions  faites  à l’écorce  du  Pinus  balsamea  (Abies  balsamea). 
Canada. 

Propriétés.  — La  térébenthine  du  Canada  a la  consistance  du  miel, 
elle  est  d’une  couleur  jaune  pâle,  d’une  odeur  particulière,  agréable, 
et  d’une  saveur  légèrement  âcre  et  amère. 

Composition.  — Elle  renferme  une  huile  volatile  qui  ressemble  à 
l’essence  de  térébenthine  et  une  résine. 

Dose.  — 50  centigr.  à 2 gr. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Charta  Epispastica  Collodium  Flexile. 

Usages.  — On  peut  l’administrer  à l’intérieur  comme  stimulant  des 
muqueuses. 

B.  P.  Tlius  Americanum.  Encens  commun.  — Suc  térébenthiné, 
concret,  qu’on  enlève  par  le  grattage  des  troncs  du  Pinus  australis  et 
du  Pinus  tœda.  Amérique  du  Nord. 

Propriétés.  — Substance  solide,  opaque,  d’un  jaune  brillant,  rési- 
neuse, mais  ductile,  ayant  l’odeur  de  la  térébenthine  d’Amérique. 

PRÉPARATION. 

B.  P. 

Emplastrum  Picis. 

Usage.  — Son  action  locale  est  légèrement  stimulante. 

U.  S.  P.  Terebintliina.  Térébenthine.  — Oléorésine  concrète,  que  l’on 
retire  du  Pinus  australis  et  de  certains  autres  arbres  du  genre  Pinus, 
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Propriétés.  — Elle  se  présente  en  masses  jaunâtres,  ductiles,  cas- 
santes à froid, d’un  aspect  cristallin  à l’intérieur,  d’une  odeur  et  d’une 
saveur  de  térébenthine. 

Dose.  — 25  centigr.  à 1 gr.  50  centigr.,  comme  stimulant  antispas- 
modique ou  diurétique.  Comme  anthelmintique,  de  8 à 16  gr. 

Oleam  Terebenthinœ , B.  et  U.  S.  P.  — Huile  volatile  obtenue  par 
distillation,  au  besoin  avec  rectification,  de  l’oléorésine  du  Pinus 
australis  (P.  palustris),  du  Pinus  Tœda,  et  parfois  du  Pinus  Pinaster 
et  du  Pinus  sylvestris. 

Propriétés.  — Liquide  mobile,  incolore,  d’une  odeur  forte,  particu- 
lière, d’une  saveur  amère  et  piquante. 

Composition.  — C’est  un  mélange  de  plusieurs  hydrocarbures  de  la 
formule  Cl6  H16. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Confectio  Terebinthinœ 4 il  7 gr. 

Enema  Terebinthinœ. 


Linimentum  Terebinthinœ  (essence  de  térébenthine.  16;  camphre,  2;  savon  mou,  2). 

Linimentum  Terebinthinœ  acetivum  (essence  de  téréb.,  1;  acide  acétique,  1;  Uniment 
camphré,  1). 

U.  S.  P. 

Linimentum  Cantharidis  (1  : 7). 

Linimentum  Terebinthinæ  (1  : 3). 

Confectio  Terebinthinœ.  — Essence  de  térébenthine,  30  gr.  ; racine  de  réglisse,  30  gr.  ; 
miel,  60  gr. 

Enema  Terebinthinœ.  — Essence  de  térébenthine,  30  gr.  ; mucilage  d'amidon,  450  gr. 

Action  physiologique.  — Appliquée  sur  la  peau,  l’essence  de  térében- 
thine est  irritante  et  rubéfiante;  elle  détermine  d’abord  une  sensation 
de  cuisson;  si  on  prolonge  son  application,  et  surtout  si  on  empêche 
son  évaporation,  elle  développe  des  vésicules  et  même  des  phlyctènes. 

Administrée  en  inhalations,  elle  provoque  l’éternûment,  une  sensa- 
tion de  tension  dans  les  yeux  et  de  la  dyspnée;  ces  symptômes  sont 
des  phénomènes  réflexes  qui  proviennent  de  l’action  irritante  du  mé- 
dicament sur  la  muqueuse  nasale. 

Action  sur  les  voies  digestives.  — La  térébenthine  détermine  une 
sensation  de  chaleur  dans  la  bouche  et  elle  provoque  d’une  manière 
réflexe  un  flux  salivaire;  le  sujet  accuse  dans  l’estomac  une  sensation 
de  chaud  ou  de  froid.  Ingérée  à haute  dose,  l’essence  de  térébenthine 
donne  lieu  à une  gastro-entérite,  avec  vomissements  et  diarrhée. 
A l’autopsie  d’individus  empoisonnés  par  cette  substance,  on  a trouvé 
l’intestin  recouvert  d’ulcérations. 
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Après  son  absorption  , l’essence  de  térébenthine  élève  d’abord, 
abaisse  ensuite  la  pression  vasculaire,  par  excitation  suivie  de  para- 
lysie des  centres  vaso-moteurs.  Le  pouls  est  tantôt  ralenti,  tantôt  accé- 
léré. 

La  respiration  s’accélère  et  devient  spasmodique. 

L’escence  de  térébenthine  s’échappe  en  partie  par  les  voies  respira- 
toires; pendant  son  élimination  elle  agit  sur  la  muqueuse  respiratoire 
dont  elle  diminue  les  sécrétions. 

La  température  est  tantôt  abaissée,  tantôt  élevée. 

L’essence  de  térébenthine  agit  sur  les  centres  nerveux;  elle  affaiblit 
les  fonctions  cérébrales  et  elle  provoque  une  diminution  des  mouve- 
ments volontaires;  elle  affaiblit  ensuite  les  fonctions  de  la  moelle 
épinière  dont  elle  abaisse  le  pouvoir  réflexe,  et  finalement  celles  de  la 
moelle  allongée  : les  vaisseaux  se  dilatent,  la  pression  sanguine  est 
abaissée  et  la  respiration  ralentie. 

Elle  est  aussi  éliminée  par  les  reins,  et  à dose  moyenne  elle  active 
la  sécrétion  urinaire.  Les  urines  exhalent  une  odeur  de  violette.  A haute 
dose,  l’essence  de  térébenthine  provoque  des  symptômes  d’irritation 
dans  tout  l’appareil  urinaire  : diminution  de  la  quantité  d’urine,  dou- 
leur dans  la  région  lombaire,  sensation  de  brûlure  dans  l'urèthre,  mic- 
tion douloureuse  et  même  hématurie.  A haute  dose,  l’essence  de  téré- 
benthine agit  aussi  comme  purgatif. 

Emploi  thérapeutique.  — A l'extérieur,  l’essence  de  térébenthine 
peut  être  utilisée  comme  irritant  de  la  peau,  chaque  fois  qu’il  faut 
exercer  une  révulsion  sur  les  téguments  : par  exemple,  pour  calmer 
l’inflammation  ou  apaiser  la  douleur,  dans  le  rhumatisme  chronique 
des  articulations  ou  des  muscles,  dans  l’inflammation  des  organes 
internes,  de  la  bronchite  chronique,  la  pleurésie  et  dans  la  péritonite 
avec  tympanisme.  Les  applications  locales  d’essence  de  térébenthine 
sont  parfois  efficaces  contre  la  sciatique  ou  autres  névralgies.  Les 
inhalations  d’essence  de  térébenthine  sont  utiles  dans  la  bronchite 
chronique  avec  expectoration  profuse,  et  peut-être  aussi  dans  la  phtisie 
pulmonaire. 

Usage  interne.  — Elle  rend  de  précieux  services  dans  le  cas  d’hé- 
morragie et  d’ulcération  de  l’intestin,  par  exemple  dans  la  fièvre 
typhoïde  : on  l’administre  alors  à la  dose,  fréquemment  répétée,  de 
5 à 10  gouttes;  elle  jouit  aussi  d’une  certaine  efficacité  contre  les 
hémorragies  provenant  d’autres  organes,  tels  que  les  poumons,  le  nez, 
l’utérus,  les  reins;  dans  l’hématurie,  on  ne  peut  l’administrer  qu’à  de 
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très  petites  doses  (5  gouttes).  L’essence  de  térébenthine  est  un  excel- 
lent lœnifuge  : on  doit  l'administrer  à très  haute  dose,  et  l’associer  à 
l’huile  de  ricin,  pour  qu’elle  traverse  rapidement  le  canal  alimentaire, 
sans  avoir  le  temps  d’être  absorbée  et  de  provoquer  des  symptômes 
fâcheux  du  côté  des  reins.  Les  doses  modérées,  insuffisantes  pour 
produire  des  effets  purgatifs,  peuvent  être  absorbées  et  donner  lieu  à 
de  l’hématurie,  à des  nausées  et  à des  vomissements.  Elle  est  parfois 
administrée  dans  le  traitement  des  coliques  biliaires  (1  p.  d’essence 
pour  3 p.  d’éther). 

L’essence  de  térébenthine  française  (vieille  et  chargée  d’ozone), 
peut  être  employée  dans  le  cas  d’empoisonnement  par  le  phosphore. 
Au  contraire,  l’essence  de  térébenthine  fraîche  est  dépourvue  de  toute 
edicacilé.  La  térébenthine  est  parfois  employée  comme  antispasmo- 
dique dans  le  cas  d’hystérie. 

B.  P.  Oleum  Pini  Sylvestris.  — Essence  de  pin  sauvage.  Liquide 
incolore  obtenu  par  distillation  des  feuilles  fraîches  du  pin  sauvage, 
Piuus  sylvestris. 

B.  P.  Préparation. 

Vapor  Olei  Pini  Sylvestris.  — Triturez  l'essence  de  pin  sauvage  (40  gouttes)  avec  du  bicar- 
bonate de  potassium  (1  gr.  25  centigr.)  et  ajoutez  peu  à peu  de  l'eau  en  quantité  suflisante 
p.  f.  30  gr. 

Mélangez  41  gr.  de  ce  liquide  avec  250  j;r.  d'eau  froide  et  250  gr.  d'eau  bouillante,  dans  un 
appareil  dispose  de  façon  à ce  que  l'air  puisse  traverser  ce  mélange  avant  d'être  inhalé. 

Action.  — Elle  est  assez  analogue  à celle  de  l’essence  de  téré- 
benthine. 

Usages. — L’essence  de  pin  sauvage  est  employée,  sous  forme  de 
Uniment,  en  applications  sur  les  muscles  ou  sur  les  articulations 
atteints  de  rhumatisme;  elle  entre  également  dans  la  composition  des 
bains  antirhumatismaux.  On  l’administre  en  inhalations  dans  l’angine 
et  dans  la  laryngite  catarrhale,  à la  température  de  60°  G.  Lorsque 
l’eau  est  trop  chaude,  on  court  le  risque  de  voir  survenir  une  aphonie 
complète.  Cette  essence  a une  action  stimulante  plus  énergique  que 
le  benjoin;  elle  est  aussi  plus  utile  dans  les  cas  subaigus  et  chro- 
niques. Dans  les  cas  tout  à fait  aigus,  les  inhalations  de  benjoin  sont 
généralement  préférables  (4  gr.  de  teinture  composée  de  benjoin  pour 
300  gr.  d’eau  chaude). 

Sanilas.  — Solution  désinfectante  que  l’on  obtient  en  traitant  par 
l’eau  l’essence  de  térébenthine  oxydée  à l’air.  Le  pricipe  actif  de  celle 
solution  est  l’eau  oxygénée).  Elle  a l’avantage  de  n’ôtre  pas  toxique  et 
de  ne  pas  salir  le  linge. 
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E.  S.  P.  Oleum  Succini.  — Essence  d’ambre  jaune.  Huile  volatile 
desuccin.  Huile  essentielle  que  l’on  obtient  par  disi illation  destructive 
de  l’ambre  jaune,  et  qui  est  ensuite  purifiée  par  rectification. 

Propriétés.  — Liquide  mobile,  incolore  ou  d’un  jaune  pâle,  d’une 
odeur  empyreumatique  et  balsamique,  d’une  saveur  chaude  et  âcre, 
de  réaction  neutre  ou  légèrement  acide,  très  soluble  dans  l’alcool. 

Action  et  usages.  — Elle  a une  action  locale  stimulante  analogue  à 
celle  de  l’essence  de  térébenthine.  On  peut  l’administrer  à l’intérieur 
comme  antispasmodique. 

Dose.  — 5 à 10  gouttes,  en  capsules. 

Résina,  B.  et  U.  S.  P.  Colophane.  — C’est  le  résidu  de  la  distilla- 
tion de  la  térébenthine. 

Propriétés.  — Matière  résineuse,  sèche,  transparente,  jaunâtre, 
friable,  à fracture  brillante. 

Composition.  — La  colophane  n’est  autre  chose  que  de  la  térében- 
thine fixée  par  oxydation.  Elleesten  majeure  partie  formée  d’anhydride 
abiétique  (C44  Hô2  O4)  ; l’anhydride  abiétique  résulte  de  la  déshydra- 
tion de  l’acide  abiétique  (C44  Hô4  Os),  pendant  la  distillation  de  l’es- 
sence; il  se  transforme  de  nouveau  en  acide  abiétique  par  l’addition 
d’alcool.  La  colophane  renferme  en  outre  une  légère  quantité  d’acide 
pimarique. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Charta  Epispatica.  Ceratum  Resinæ. 

Emplastrum  Calefaciens.  Emplastrum  Resinæ. 

Emplastrum  Cantharidis. 

Emplastrum  Opii, 

Emplastrum  Picis. 

Emplastrum  Resinæ. 

Emplastrum  Saponis. 

Unguentum  Resinæ. 

Unguentum  Terebinthinæ. 

Usage.—  La  colophane  a une  action  stimulante.  Elle  n’est  employée 
qu’à  l’extérieur,  sous  forme  d’onguents  ou  d’emplâtres. 

B.  P.  Laricis  Cortex.  Écorce  de  Larix.  — C’est  l’écorce  dépouillée 
de  son  enveloppe  externe  du  Pinus  Larix  (Abies  Larix). 

Propriétés.  — Elle  se  présente  en  grands  fragments  ou  en  tubes, 
jaunes  et  fibreux  à leur  surface  interne,  d’un  rouge  brun  à l’extérieur. 
Odeur  faible,  rappelant  celle  de  la  térébenthine  ; saveur  astrin- 
gente. 

Composition.  — Elle  renferme  de  l’acide  laricinique  ou  lancine,  et 
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un  tannin  spécial  qui  se  colore  en  vert  olive  par  l’addition  d’un 
sel  de  fer. 

PRÉPARATION. 

B.  P.  Dose. 

Tinctura  Laricis 20  à 30  gouttes. 

Action  et  usage.  — Son  action  est  analogue  à celle  de  la  térébenthine. 
Elle  n’est  employée  qu’à  titre  d 'expectorant  stimulant , dans  la  bronchite 
chronique  avec  sécrétions  profuses. 

Pix  Burgundica , B.  et  U.  S.  P.  Poix  blanche.  Poix  de  Bourgogne. 
— Exsudation  résineuse  du  tronc  du  Pinus  picca  (Pinus  Abies  ou  Abies 
excelsa),  fondue  et  filtrée.  Suisse. 

Propriétés.  — Elle  est  dure  et  cassante,  bien  qu’elle  prenne  peu  à peu 
la  forme  du  vase  dans  lequel  elle  est  conservée;  elle  est  opaque,  de 
couleur  variable,  généralement  d’un  rouge  brun;  elle  a une  odeur 
particulière,  une  saveur  aromatique  dépourvue  d’amertume;  elle  est 
soluble  dans  l’acide  acétique  glacial. 

PRÉPARATIONS. 

P.  B.  S.  U.  P. 

Emplastrum  Ferri.  Emplastrum  Picis  Burgundicæ. 

Emplastrum  Picis.  Emplastrum  Picis  cum  Cantharide. 

Usage.  — Elle  sert  à la  préparation  d’emplâtres  stimulants  que  l’on 
emploie  dans  le  rhumatisme  chronique  et  dans  la  bronchite. 

U.  S.  P.  Pix  Canadensis.  Poix  du  Canada. — Exsudation  résineuse 
de  l’Abies  canadensis. 

Propriétés.  — Elle  est  un  peu  plus  molle  que  la  poix  de  Bourgogne. 

PRÉPARATION. 

Emplastrum  Picis  Canadunsis. 

Pix  Liquida,  B.  et  U.  S.  P.  Goudron.  Goudron  végétal.  — Liquide 
bitumeux  que  l’on  obtient  par  distillation  destructive  du  bois  du  Pinus 
sylvestris  et  d’autres  arbres  du  genre  pinus  (B.  P.)  Oléorésine  empy- 
reumalique  que  l’on  retire  par  distillation  destructive  du  bois  du  Pinus 
palustris  et  d’autres  arbres  du  genre  pinus. 

Propriétés.  — Le  goudron  est  une  substance  demi-liquide,  visqueuse, 
colorée  en  brun  foncé  ou  même  noirâtre,  d’une  odeur  forte  et  toute 
particulière;  le  goudron  est  peu  soluble  dans  l’eau,  soluble  dans  l’al- 
cool, les  huiles  fixes  et  volatiles  et  dans  les  solutions  de  potasse  ou  de 
soude.  Tout  en  étant  presqu’insoluble  dans  l’eau,  le  goudron  lui  com- 
munique une  couleur  brun  pâle,  une  saveur  forte  et  empyreumatique 
et  une  réaction  acide. 
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PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Unguentum  Picis  Liquides  (5  p.  pour  2 de  cire  jaune). 

U.  S.  P. 

Syrupus  Picis  Liquidas 15  gr. 

Unguentum  Picis  Liquidas  (p.  ég.  de  goudron  et  d’axonge). 

U.  S.  P.  Syrupus  Picis  Liquidai.  Sirop  de  goudron.  — Versez  de  l'eau  froide  (12)  sur  du  gou- 
dron (6),  agitez  fréquemment  pendant  24  heures,  puis  décantez  l'eau.  Versez-y  alors  de  l'eau 
distillée  bouillante  (50).  agitez  et  remuez  pendant  1/4  d'heure  et  laissez  reposer  pendant 
36  heures  en  remuant  de  temps  en  temps.  Décantez,  filtrez  et  ajoutez  du  sucre  (40  p.). 

Composition.  — Acide  pyrohgneux,  alcool  méthylique,  acide  acé- 
tique, substances  huileuses,  créosote,  toluène,  xylène  et  autres 
hydrocarbures. 

Dose. — 20  gouttes  à 4 gr.  et  davantage,  en  pilules  avec  de  la  farine; 
l'eau  de  goudron  s’administre  à la  dose  de  30  à 120  gr. 

Action  et  usages.  — Le  goudron  a une  action  stimulante  sur  la  peau 
et  sur  les  muqueuses.  On  l’emploie  dans  les  affections  chroniques  de 
la  peau,  dans  le  psoriasis  et  à la  seconde  période  de  l’eczema.  L’eau 
de  goudron  et  les  vapeurs  de  goudron  sont  utiles  dans  la  bronchite 
chronique  et  dans  la  phtisie. 


Oleum  Picis  Liquidœ.  Essence  de  goudron.  — Huile  volatile  obtenue 
par  distillation  du  goudron  végétal. 

Liquide  presqu’incolore  à l’état  frais,  mais  devenant  rapidement 
rouge  brun,  d’une  odeur  et  d’une  saveur  fortes  de  goudron,  de  réac- 
tion acide,  très  soluble  dans  l’alcool.  Densité  : 0,970  environ. 

Usages. — Elle  est  employée  à l’extérieur,  en  dissolution  dans  l’eau 
ou  dans  l’alcool,  dans  le  traitement  des  affections  de  la  peau. 

U.  S.  P.  Thuja.  Thuia.  Arbre  de  vie.  — Sommités  fraîches  du 
Thuja  occidentalis. 

Propriétés.  — Tige  aplatie,  à deux  angles;  feuilles  petites,  écail- 
leuses, imbriquées  sur  quatre  rangs,  ovales,  pointues,  munies  d’une 
glande  arrondie  à leur  face  postérieure;  d’une  odeur  balsamique  rap- 
pelant celle  de  la  térébenthine;  d’une  saveur  piquante,  aromatique, 
camphrée  et  amère. 

Dose.  — La  teinture  saturée  et  l’extrait  fluide  se  donnent  à la  dose 
de  4 gr. 

Action.  — Les  tiges  de  thuia,  comme  celles  de  sabine,  peuvent  pro- 
duire l 'avortement.  11  est  probable  qu’elles  ne  portent  pas  leur  action 
sur  l’utérus  lui-même,  mais  qu’elles  n’agissent  sur  cet  organe  que 
d’une  manière  réilexe  et  par  l’intermédiaire  d’une  vive  inflammation 
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gastro-intestinale.  Comme  le  camphre,  l’essence  de  thuia  détermine 
des  convulsions  épileptiformes  chez  les  animaux  à sang  chaud,  et  la 
paralysie  chez  les  animaux  à sang  froid.  L’essence  de  thuia  et  le  cam- 
phre n’exercent  tous  deux  qu’une  faible  action  sur  le  cœur;  tous  deux 
déterminent  des  contractions  rhythmiques  et  de  la  dilatation  des 
vaisseaux,  comme  on  peut  s’en  assurer  sur  l’oreille  du  lapin.  L'un  et 
l’autre  médicament  abaissent  la  température  (Rohne). 

Usages.  — Le  thuia  est  une  substance  diurétique,  astringente  et 
aromatique;  l’essence  de  thuia  tst  employée  comme  vermifuge.  La 
décoction  des  tiges  de  thuia  a été  utilisée  contre  la  toux,  le  rhuma- 
tisme, l’hydropisie  et  l’aménorrhée. 

U.  S.  P.  Juniperus.  Genévrier.  — On  emploie  les  baies  du  Juniperus 
communis. 

Propriétés.  — Les  fruits  du  genévrier  ont  à peu  près  la  grosseur 
d’un  pois;  ils  sont  globuleux,  d’une  couleur  pourpre  foncé,  avec  un 
reflet  bleu  grisâtre  ; on  trouve  à leur  partie  supérieure  les  traces  d’une 
suture  â trois  rayons;  en  dessous  de  l’épiderme  on  trouve  un  tissu  pul- 
peux, coloré  en  brun  jaunâtre,  renfermant  trois  fruits  secs  et  pourvus 
de  grandes  cavités  oléorésinifères.  Odeur  aromatique,  saveur  téré- 
benthinée,  amère  et  légèrement  âcre. 

Oleum  Juniperi,  B.  et  U.  S.  P.  Essence  île  Genévrier. — Huile  vola- 
tileobtenue  par  distillation  des  fruits  du  Junipérus  communis  recueillis 
avant  leur  maturité. 

Propriétés. — Cette  essence  est  incolore  ou  d’un  jaune  pâle  verdâtre, 
d’odeur  agréable,  de  saveur  chaude  et  aromatique. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Spiritus  Juniperi  (1  pour  SO  d’alcool) 30  gouttes  à 4 gr. 

(1  à 4 gouttes  de  l’essence). 

U.  S.  P.  Dose. 

Spiritus  Juniperi  (3  pour  100  d'alcool) 30  à 60  gouttes. 

Spiritus  Juniperi  Compositus 8 à 16  gr. 

U.  S.  F.  Spiritus  Juniperi  Compositus.  — Essence  de  genévrier,  10  ; essence  de  carvi,  1 ; 
essence  de  fenouil,  1 ; alcool,  1000  ; eau,  q.  s,  p.  f.  5000. 

Action  et  lisages.  — L’essence  de  genévrier  agit  comme  stimulant 
local.  Elle  entre  dans  la  composition  du  gin  et  du  genièvre  de  Hollande. 
Son  action  est  analogue  à celle  de  l’essence  de  térébenthine,  bien 
qu’elle  agisse  sur  le  tissu  urinai  d’une  façon  beaucoup  plus  énergique. 
Elle  est  surtout  employée  comme  diurétique,  dans  les  hydropisies 
d’origine  cardiaque,  hépatique  ou  rénale.  Dans  ce  dernier  cas  elle  doit 
être  employée  avec  beaucoup  de  réserve.  Chez  l’homme  bien  portant, 
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l’essence  fie  genévrier  ne  paraît  pas  augmenter  la  quantité  d’urine. 
Le  gin,  qui  est  aromatisé  avec  cette  essence,  est  fréquemment  utilisé 
comme  diurétique.  On  peut  le  remplacer  par  l’esprit  composé  de  gené- 
vrier, qui  renferme  à peu  près  la  même  quantité  d’essence  que  le  gin. 

Snbinœ  Cacumiua,  B.  P.;  Sabina,  U.  S.  P.  Tiges  de  Sabine.— 
Tiges  fraîches  et  desséchées  du  Juniperus  Sabina,  récoltées  au  prin- 
temps. — Tiges  abondamment  couvertes  de  très  petites  feuilles  écail- 
leuses, imbriquées  sur  quatre  rangs.  Odeur  forte,  particulière  et  désa- 
gréable; saveur  âcre,  amère,  résineuse  et  désagréable. 

Composition.  — Son  principe  actif  est  une  huile  volatile. 

PRÉPARATIONS 


B.  P.  Dose. 

Oleum  Sabinæ  (avec  la  plante  fraîche) 1 à 5 gouttes. 

Tinctura  Sabinæ 20  gouttes  a 4 gr. 


Unguentum  Sabinæ  (faites  digérer  pendant  20  min.  240  gr.  de  tiges  fraîches  de  Sabine  dans 
90  gr.  de  cire  fondue  et  500  gr.  d'axonge  à l'acide  benzoïque  ; puis,  filtrez). 

U.  S.  P. 

Extractum  Sabinæ  Fluidum 5 à 15  gouttes. 

Oleum  Sabinæ , B.  et  U.  S.  P.  — Huile  volatile  obtenue  par  distilla- 
tion des  tiges  fraîches  du  Juniperus  sabina. 

Propriétés.  — Liquide  incolore  ou  jaunâtre,  devenant  plus  foncé  en 
couleur  et  plus  épais  par  le  temps  et  par  l’exposition  à l’air;  d’une 
odeur  particulière,  d’une  saveur  piquante,  amère  et  camphrée. 

Dose.  — 1 à 4 gouttes. 

Action  et  usages.  — Les  propriétés  de  la  sabine  sont  dues  à l’huile 
essentielle. 

La  sabine  est  employée  à l’extérieur,  comme  irritant,  pour  empêcher 
la  cicatrisation  des  ulcères  et  des  plaies  produites  par  l’application  des 
vésicatoires. 

Administrée  à l’intérieur,  la  sabine  détermine  une  gastro-entérite 
violente,  avec  anurie  ou  hématurie,  et  avec  des  douleurs  violentes  au 
moment  de  la  miction.  Chez  la  femme,  la  sabine  produit  la  congestion 
des  organes  pelviens;  elle  a été  fréquemment  employée  dans  un  but 
criminel  pour  provoquer  l’avortement  ; à la  suite  de  ces  tentatives,  on 
a observé  un  certain  nombre  de  cas  de  gastro-entérite,  parfois  même 
suivis  de  mort. 

On  peut  utiliser  la  sabine,  à faible  dose,  comme  emménagogue, 
lorsque  l’écoulement  menstruel  est  peu  abondant  et  que  la  femme 
n’est  pas  en  état  de  grossesse. 


CHAPITRE  XXXVIII. 


CRYPTOGAMES. 

FOUGÈRES. 

Filix  Mas,  B.  P.;  Aspidium,  U.  S.  P.  Fougère  Mâle.  — Rhizome  de 
l’Aspidium  Filix  Mas.  Il  doit  être  récolté  soit  à l’automne,  soit  à l’hiver. 
On  le  sépare  de  ses  racines  et  de  toutes  les  parties  altérées  et  on  le 
sèche  avec  soin  à une  douce  chaleur.  On  doit  le  renouveler  chaque 
année.  En  Amérique  on  emploie  également  le  rhizome  de  l’Aspidium 
marginale. 

Caractères.  — Il  est  en  fragments  coniques,  hérissés  à leur  surface 
par  un  grand  nombre  de  fibres  et  d’écai  1 les  ; il  est  d’un  brun  verdâtre; 
sa  poudre  est  d’un  jaune  verdâtre,  d’odeur  désagréable  et  d’une 
saveur  amère  astringente  et  nauséeuse. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Extraction  Filicis  Liquidum 15  gouttes  à 4 gr. 

(4  à 10  gr.  de  poudre). 

U.  S.  P.  Dose. 

Oleorésina  Aspidii 30  à 60  gouttes. 

Composition.  — Le  rhizome  renferme  : une  huile  grasse  verte,  des 
traces  d’huile  essentielle,  du  tannin,  de  la  résine  et  du  sucre.  L’huile 
verte  laisse  déposer  des  cristaux  d’acide  filicique , qui  constitue  un  des 
principes  actifs  les  plus  importants  de  la  plante. 

Action  physiologique  et  emploi  thérapeutique.  — L’extrait  liquide  de 
fougère  mâle  est  un  de  nos  meilleurs  tœnifuges  : il  tue  le  Bothrioce- 
phalus  latus,  le  Tœnia  solium  et  le  T.  mediocanellata.  L’écorce  de  gre- 
nadier paraît  plus  efficace  contre  le  T.  mediocanellata.  Il  arrive  souvent 
que  l’on  administre  la  fougère  mâle  à très  faible  dose;  on  attribue 
alors  au  médicament  des  insuccès  qui  ne  sont  dus  en  réalité  qu’à  l’in- 
suffisance de  la  dose  employée. 

Mode  d'administration.  — A partir  de  6 à 7 h.  du  soir,  on  ne  permet 
plus  au  malade  de  prendre  autre  chose  qu’un  peu  de  lait  avec  du  pain. 
Immédiatement  avant  le  coucher,  on  lui  administre  4 gr.  d’extrait 
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liquide  dans  4 gr.  de  mucilage.  Le  lendemain  matin,  on  fait  prendre 
un  purgatifet on  répète  ce  traitement  jusqu’à  ce  que  lever  soitexpulsé. 

Une  autre  méthode  consiste  à administrer  une  dose  d’huile  de  ricin 
le  soir,  les  conditions  d’alimentation  restant  les  mêmes,  et  à donner 
le  lendemain  matin  une  dose  d’extrait  liquide  (2  à 4 gr.),  tout  en  pro- 
scrivant les  aliments  jusqu’à  ce  que  les  intestins  se  soient  vidés. 

LICHENS. 

Cetraria,  B.  et  U.  S.  P.  Lichen  d’Islande.  Cetraria  Islandica. 

Propriétés.  — Le  lichen  d’Islande  est  foliacé,  cartilagineux,  roulé 
en  tubes  terminés  par  des  lobes  aplatis  ; il  est  brun  clair  à sa  face  supé- 
rieure, plus  pâle  à sa  face  inférieure;  il  a une  saveur  amère  et  mucila- 
gineuse. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Decoctum  Cetrariœ  (30  gr.  pour  500  gr.) 30  à 60  gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Decoctum  Cetrariæ 10  à 120  gr. 


Composition.  — Lichénine  et  cétrarine  ou  acide  cétrarique.  La  liche- 
nine,  qui  exisle  dans  la  proportion  de  70  p.  100,  est  une  substance 
amorphe  qui  se  dissout  dans  l’eau  bouillante  et  se  prend  ensuite  en 
gelée  par  le  refroidissement.  L’eau  froide  la  gonfle  mais  ne  la  dissout 
pas.  La  cétrarine  est  un  principe  amer,  qui  se  présente  en  cristaux 
blancs  aciculaires  et  donne  des  sels  solubles  avec  les  alcalis. 

Emploi  thérapeutique.  — Le  lichen  d’Islande  est  émollient,  nutritif  et 
légèrement  tonique. 

B.  P.  Litmus.  — Tournesol,  matière  colorante  bleue,  que  l’on  retire 
de  plusieurs  espèces  de  Roccella.  Il  sert  à la  préparation  du  papier 
réactif  bleu  et  rouge.  Le  papier  de  tournesol  rouge  se  prépare  en  trem- 
pant du  papier  blanc  non  collé  dans  de  la  teinture  de  tournesol,  rougie 
au  préalable  par  l’addition  de  quelques  gouttes  d’acide  sulfurique. 

La  teinture  de  tournesol  est  une  macération  de  1 p.  de  poudre  de 
tournesol  dans  10  p.  d’alcool. 

Le  papier  rouge  de  tournesol  sert  de  réactif  aux  alcalis,  et  le  papier 
bleu  est  le  réactif  des  acides. 

CHAMPIGNONS. 

Muscarinœ  Nitras.  Nitrate  de  muscarine. 

La  muscarine,  CôH,5Az03,  est  un  alcaloïde  produit  par  un  champi- 
gnon, qui  croît  partout,  YAmanila  muscaria. 
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On  peut  préparer  la  muscarine  par  la  voie  artificielle,  en  oxydant 
la  choline,  C5H15Az02,  ù l’aide  de  l’acide  nitrique.  La  formule  atomique 
de  la  muscarine  est  : 

( (CH3)3 

Az  CH2 — CH  (OH)2. 

( OH 

La  bétaïne,  ou  triméthylglycine,  C6Hl3Az03,  paraît  pouvoir  être  ob- 
tenue également  par  oxydation  de  la  choline.  La  choline  et  la  musca- 
rine artificielle  ont  la  même  action,  mais  leurs  effets  diffèrent  de  ceux 
de  la  muscarine  naturelle  en  tant  que  celle-ci  paralyse  les  terminai- 
sons des  nerfs  moteurs,  à la  façon  du  curare.  La  muscarine  artificielle 
est  500  fois  plus  énergique  que  la  choline.  Ses  effets  ne  sont  pas  com- 
plètement neutralisés  par  l’atropine,  contrairement  à ce  qui  a lieu 
pour  la  muscarine  naturelle. 

Propriétés.  — Liquide  brun,  visqueux,  soluble  dans  l’eau. 

Dose.  — “1  à 5 centigr.  en  injection  hypodermique. 

Action.  — La  muscarine  est  myolique,  anlihydrotique  et  sialagogue. 
Elle  paralyse  le  muscle  cardiaque  et  stimule  les  ganglions  inhibitifs  du 
cœur.  Elle  est  émétique  et  elle  diminue  l’activité  du  centre  respiratoire. 

Usages.  — En  injections  hypodermiques,  elle  supprime  les  sueurs 
des  phtisiques. 

Agaricus  albus.  Agaric  blanc. 

Caractères.  — Il  se  présente  en  fragments  irréguliers,  blancs,  légers, 
poreux,  friables,  d’une  saveur  d’abord  sucrée  et  puis  légèrement  amère. 

Dose.  — 10  centigr.  t\  1 gr.  50  centigr. 

Composition.  — L’agaric  renferme  un  corps  cristallin,  blanc,  l'aga- 
ricine  et  d’autres  substances  mal  définies. 


PRÉPARATIONS. 

Extractum  Agarici 

Tinctura  Agarici  (1  ; 10) 

Agaricine 


Dose. 

15  à 30  centigr. 

20  à 60  gouttes, 
un  demi  à 1 centigr. 


Action.  — A haute  dose,  l’agaric  est  purgatif  et  parfois  émétique. 
A faible  dose,  il  est  anlihydratique. 

Usages.  — L’extrait  d’agaric  et  l’agaricine  servent  à réprimer  les 
sueurs  nocturnes  des  phtisiques. 


Ergota,  B.  et  U.  S.  P.  Ergot.  Ergot,  de  seigle.  — C’est  le  sclerolium 
du  Claviceps  purpurea.  qui  se  développe  entre  les  valves  de  la  glume 
du  seigle,  Secale  cereale,  de  la  fam.  des  Graminées. 
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Propriétés.  — L’ergot  de  seigle  se  présente  sous  la  forme  d’un  corps 
long  d’environ  3 centim.  cylindrique  ou  un  peu  triangulaire,  aminci 
aux  extrémités,  un  peu  arqué,  et  offrant  un  sillon  longitudinal  sur  sa 
face  concave.  Extérieurement  il  est  brun  violacé,  à l’intérieur  il  est 
blanc  avec  une  couleur  vineuse  sur  les  bords.  Sa  cassure  est  courte; 
il  répand  une  odeur  particulière,  qui  devient  plus  forte  quand  il  est 
réduit  en  poudre  et  traité  par  une  solution  de  potasse;  saveur  huileuse 
et  désagréable. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  Dose. 

Extractum  Ergotœ  Liquidum 10  à 30  gouttes. 

Infusum  Ergotœ  (60  centigr.  pour  30  gr.) 30  à 60  gr. 

Tmctura  Ergotœ  (6  gr.  pour  30  gr.) 10  gouttes  à 4 gr. 

U.  S.  P.  Dose. 

Extractum  Ergotæ  Fluidum,  100  gr.  pour  100  c.c 30  à 60  gouttes. 

Vinum  Ergotæ 8 à 16  gr. 

Extractum  Ergotæ 15  à 75  centigr. 

B.  P.  Ergotinum.  Ergoiine.  — Extrait  dépuré  d’ergot,  ergotine  de 
Bonjean. 

Préparation.  — On  évapore  dans  un  bain-marie,  et  jusqu’à  consis- 
tance sirupeuse,  120  gr.  d’extrait  lluide  d’ergot  ; après  refroidissement, 
on  ajoute  120  gr.  d’alcool.  On  laisse  reposer  pendant  une  demi-heure, 
on  filtre,  et  on  évapore  le  liquide  filtré  jusqu’à  consistance  d’un  extrait 
mou. 

Dose.  — 10  à 60  centigr. 

PRÉPARATION. 

Injectio  Ergotini  Hypodermica  : ergotine,  1 ; eau  camphrée,  t ; mêlez  et  agitez  immé- 
diatement avant  de  pratiquer  l'injection.  Dose  : 3 à 10  gouttes. 

Composition.  — La  composition  chimique  de  l’ergot  de  seigle  n’est 
pas  encore  bien  connue,  et  le  principe  actif  auquel  il  doit  son  action 
la  plus  importante,  celle  de  déterminer  des  contractions  utérines,  n’a 
pas  encore  été  suffisamment  bien  isolé.  L'ergotine  et  l’ecboline,  qui 
étaient  considérées  autrefois  comme  étant  les  principes  actifs  de  l’ergot, 
sont  l’une  et  l’autre  des  substances  impures.  En  outre,  on  a donné  le 
nom  d’ergotine  à des  substances  de  composition  differente.  D’après 
Schmiedeberg,  on  aurait  isolé  jusqu’ici  deux  principes  chimiques 
déterminés  : l 'acide  ergotinique , et  un  alcaloïde,  Yergotinine. 

D’ap  rès  Dragendorlf  et  Podwyssotzki  les  principes  actifs  seraient  : 
l’acide  sclérotinique  et  une  substance  colloïde,  la  scléromucine.  L’acide 
sclérotinique  n’est  autre  chose  que  de  l’acide  ergotinique  impur.  Outre 
l’acide  ergotinique,  l’ergotinine,  et  quelques  autres  principes,  l’ergot 
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renferme  environ  35  p.  100  d'huile,  un  sucre  spécial  (mycose),  et  deux 
matières  colorantes  : la  scléroxanthine  et  la  scléro-érythrine. 

D’après  les  recherches  tout  à fait  récentes  de  Robert,  il  y aurait  dans 
l’ergot  trois  principes  actifs  : l’acide  ergotinique,  Yacide  sphacélinique 
et  un  alcaloïde,  la  cornaline. 

Action  générale.  — Il  existe  encore  aujourd’hui  une  grande  diver- 
gence d’opinions  au  sujet  des  propriétés  de  l’ergot,  probablement  parce 
que  les  différentes  préparations  de  ce  médicament  s’altèrent  très  rapi- 
dement, et  n’ont  pas  toutes  la  même  énergie.  Toutes  les  préparations 
d’ergot  deviennent  inactives  au  bout  de  quelque  temps.  Dans  certaines 
contrées  de  l’Allemagne  où  on  fait  usage  de  seigle  contenant  une  pro- 
portion notable  d’ergot,  on  a observé  à différentes  reprises  des  épidé- 
mies d 'ergotisme.  Celles-ci  résultent  à la  fois  de  l’absorption  prolongée 
de  fortes  doses  d’ergot  et  de  l’insuffisance  de  l’alimentation,  les  élé- 
ments nutritifs  du  seigle  étant  remplacés  par  le  champignon.  Le  défaut 
d’alimentation  intervient  probablement  pour  une  large  part  dans  la 
production  des  accidents  de  l’ergotisme,  car  il  est  rare  que  l’adminis- 
tration prolongée  de  doses  thérapeutiques  d’ergot  donne  lieu  à des 
phénomènes  d’ergotisme.  L’ergotisme  se  présente  sous  deux  formes  : 
1°  la  forme  gangréneuse  et  2°  la  forme  anesthésique  ou  convulsive.  Dans 
la  première  comme  dans  la  seconde  forme,  les  premiers  symptômes 
observés  consistent  d’ordinaire  en  des  troubles  gastro-intestinaux,  avec 
perte  de  l’appétit,  nausées,  vomissements  et  diarrhée. 

L’ergotisme  gangréneux  se  manifeste  par  de  la  rougeur  à la  peau, 
bientôt  suivie  d’une  gangrène  nettement  délimitée.  Cette  gangrène  est 
due  probablement  à la  stase  sanguine  qui  résulte  de  la  contraction 
énergique  des  petites  artères. 

Les  symptômes  nerveux  consistent  dans  de  l’ivresse,  de  l’irritation  ou 
de  la  paralysie  des  nerfs  sensitifs  : l’irritation  se  manifeste  par  une  sen- 
sation de  fourmillement  à la  peau,  par  des  douleurs  fugaces,  etc.;  la 
paralysie  des  nerfs  sensitifs  se  reconnaît  à l’anesthésie  de  la  peau  des 
mains  et  des  pieds.  Dans  ces  cas,  on  a observé  de  la  sclérose  dans  les 
cordons  postéro-latéraux  de  la  moelle  épinière.  Il  peut  survenir  des 
spasmes  et  même  des  convulsions  épileptiformes. 

Action  spéciale.  — L’acide  ergotinique  détermine,  chez  les  grenouilles 
comme  chez  les  mammifères,  la  paralysie  de  la  moelle  épinière, 
avec  abolition  des  mouvements  volontaires,  la  paralysie  du  centre 
vaso-moteur,  et  l’abaissement  de  la  pression  intra-vasculaire.  La  res- 
piration et  l’irritabilité  reflexe  sont  intactes.  L’acide  ergotinique  ne 
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paraît  pas  doué  delà  propriété  d’exciter  les  contractions  utérines  : ce 
n’est  donc  pas  là  le  principe  actif  le  plus  important  de  l’ergot. 

L'ergotinine  n’est  pas  non  plus  le  principe  actif  : d’abord,  elle  se 
trouve  en  trop  petite  quantité  dans  l’ergot,  et  ensuite,  on  peut  l’enlever 
à l’aide  de  l’éther  sans  faire  perdre  à l’ergot  ses  propriétés  ecboliques. 

L 'acide  sphacélinique  détermine  la  contraction  des  vaisseaux  sanguins 
avec  élévation  de  la  pression  sanguine  et  production  de  gangrène.  Le 
cœur  reste  intact.  La  gangrène  semble  due,  chez  les  oiseaux,  à l’occlu- 
sion des  artérioles  par  une  substance  hyaline.  Chez  les  lapins,  les 
cobayes  et  les  chats,  on  ne  trouve  pas  cette  substance;  il  ne  survient 
pas  non  plus  de  gangrène,  mais  les  parois  des  artères  subissent  une 
dégénérescence  et  il  se  produit  des  effusions  sanguines  dans  différents 
organes.  L’acide  sphacélinique  produit  le  tétanos  de  l’utérus  (Robert). 

Administrée  à la  grenouille,  même  à très  petite  dose(l/32  de  milligr.), 
la  cornu  tine  détermine  une  rigidité  spastique  qui  se  maintient  pen- 
dant plusieurs  jours.  Chez  les  animaux  à sang  chaud,  il  suffît  d’un 
demi  milligr.  pour  déterminer  la  salivation,  des  vomissements,  la 
diarrhée  et  des  mouvements  actifs  de  l’utérus,  de  nature  clonique  et 
non  pas  de  nature  tonique.  Les  vaisseaux  sont  contractés,  la  pression 
sanguine  s’élève.  L’acide  sphacélinique  et  la  cornutine  constituent  par 
conséquent  les  principes  qui  excitent  la  contraction  utérine  (Robert). 
Comme  ces  principes  ne  sont  pas  entrés  jusqu’ici  dans  la  pratique 
médicale  régulière,  nous  devons  nous  borner  à analyser  les  résultats 
obtenus  à l’aide  de  l’ergotine  ordinaire. 

Action  de  l’extrait  d’ergot.  — Administrée  à un  animal  en  injections 
hypodermiques,  l’ergotine  de  Bonjean  agit  sur  le  système  nerveux  et 
détermine  de  l’incoordination,  de  l’anesthésie  et  de  la  paralysie;  la  mort 
est  due  à la  paralysie  de  la  respiration. 

Les  muscles  demeurent  intacts;  les  nerfs  moteurs  ne  sont  pas  para- 
lysés; au  contraire,  leur  énergie  semble  augmenter. 

Les  nerfs  sensitifs  sont  paralysés,  mais  on  ne  sait  pas  si  cette  para- 
lysie est  d’origine  centrale  ou  périphérique.  La  moelle  épinière  est 
paralysée. 

Circulation.  Cœur.  — L’action  de  l’ergotine  sur  le  cœur  de  la  gre- 
nouille n’est  pas  très  bien  définie;  il  arrive  que  les  injections  d’ergot 
produisent  le  ralentissement  du  pouls,  et  l’arrêt  du  cœur  en  diastole  : 
dans  ce  cas  l’irritation  mécanique  directe  ne  détermine  plus  de  con- 
traction cardiaque. 

Comme  le  ralentissement  du  pouls  et  l’arrêt  diastolique  du  cœur 
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s’observent  encore  après  la  section  du  nerf  vague,  et  cessent  par  l’ad- 
ministration de  l’atropine,  ils  doivent  être  dus  à l’action  de  l’ergot  sur 
les  appareils  inhibitifs  du  cœur  lui-même. 

Système  vaso-moteur.  — La  pression  sanguine  s’élève  d’une  manière 
notable.  Holmes,  ayant  injecté  de  l’ergotine  dans  la  veine  jugulaire,  a 
trouvé  que  la  pression  intra-vasculaire  s’abaissait  d’abord  et  présentait 
ensuite  une  élévation  considérable.  Il  a cherché  à expliquer  ce  fait  de 
la  manière  suivante  : il  suppose  que  l’ergot,  en  passant  par  le  cœur 
droit,  détermine  la  contraction  des  vaisseaux  pulmonaires,  en  agissant 
sur  les  fibres  musculaires  qui  entrent  dans  la  structure  de  leurs  parois; 
le  resserrement  des  artères  des  poumons  aurait  pour  conséquence 
de  diminuer  l’apport  du  sang  dans  le  système  aortique  et  donnerait 
lieu  par  là-même  à un  abaissement  de  la  tension  vasculaire;  mais 
arrivée  au  bulbe  rachidien,  l’ergotine  exciterait  le  centre  vaso-moteur 
et  déterminerait  par  conséquent  la  contraction  des  artérioles  du  corps 
tout  entier  et  l’élévation  de  la  pression  sanguine.  Cette  manière  de  voir 
est  appuyée  sur  le  fait  qu’en  injectant  le  médicament  dans  l’artère 
fémorale,  on  obtient  d’emblée  une  élévation  de  la  tension  sanguine, 
à la  suite  de  la  contraction  des  artères  du  membre  correspondant;  à 
cette  élévation  succède,  lorsque  l’ergot  arrive  aux  poumons,  un  abais- 
sement de  la  pression  vasculaire,  bientôt  suivi  d’une  nouvelle  élévation. 

Wood  n’admet  pas  cette  explication;  il  prétend  que  l’abaissement 
de  la  pression  sanguine  au  début  doit  être  attribuée  à ce  que  l’intro- 
duction soudaine  d’unegrande  quantitéd’ergot  dans  le  cœur  détermine 
une  paralysie  temporaire  du  myocarde.  Celle-ci  disparaît  dès  que  le 
médicament  est  emporté  dans  le  courant  circulatoire. 

L’élévation  finale  de  la  tension  vasculaire  est  due  sans  aucun  doute 
à l’action  du  médicament  sur  la  moelle  allongée  : en  effet,  cette  éléva- 
tion fait  presque  complètement  défaut,  après  section  préalable  de  la 
moelle  épinière. 

Il  est  encore  un  autre  facteur,  dont  on  tient  d’ordinaire  peu  compte, 
et  qui  mérite  cependant  de  fixer  l’attention  : à savoir,  l’effet  produit 
sur  la  pression  sanguine  par  la  contraction  des  viscères  abdominaux, 
notamment  des  intestins  et  de  l’utérus;  cette  contraction  chasse  dans 
la  .circulation  une  quantité  considérable  de  sang,  et  la  pression  intra- 
vasculaire se  trouve  ainsi  augmentée,  indépendamment  de  toute  action 
du  médicament  sur  les  vaisseaux. 

La  respiration  est  généralement  ralentie  dès  le  début  ; cependant, 
chez  certains  animaux  (chien),  les  mouvements  respiratoires  sont 
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d’abord  accélérés  et  puis  ralentis.  La  mort  résulte  de  la  paralysie  du 
centre  respiratoire. 

Sécrétions.  — La  quantité  d’urine  est  augmentée,  et  la  vessie  se  con- 
tracte, par  l’action  excitante  du  médicament  sur  les  fibres  lisses  de  ce 
viscère. 

Canal  alimentaire.  — L’ergot  excite  vivement  la  péristaltique  intes- 
tinale. 

Utérus.  — L’ergot  détermine  des  contractions  de  l’utérus,  surtout 
pendant  la  période  de  la  grossesse.  Les  contractions  déterminées  par 
l’ergot  ne  sont  pas  rythmiques  : elles  sont  de  nature  tétanique.  Le 
muscle  utérin,  au  lieu  de  se  relâcher  d’une  manière  complète,  comme 
il  le  fait  dans  l’intervalle  des  douleurs  de  l’accouchement,  se  trouve 
dans  un  étal  de  resserrement  continu.  11  est  probable  que  l’ergot  exerce 
son  action  sur  les  fibres  musculaires  lisses  de  l’utérus,  au  même  titre 
que  sur  les  fibres  involontaires  du  corps  tout  entier;  mais  il  est  pos- 
sible que  l’ergot  exerce  aussi  son  action  surle  centre  utérin  delà  moelle 
épinière. 

Applications  thérapeutiques.  — L’ergot  est  employé  en  médecine  : 
1°  pour  provoquer  des  contractions  utérines;  2°  pour  déterminer  la 
contraction  des  artères  et  arrêter  les  hémorragies. 

On  a parfois  recours  à l’ergot  pour  hâter  l’accouchement,  lorsque 
les  contractions  utérines  sont  impuissantes  à expulser  le  fœtus;  mais 
il  faut  toujours  avoir  présent  à l’esprit  que  les  contractions  de  l’ergot 
sont  de  nature  tétanique.  Ce  médicament,  au  lieu  de  rendre  plus  éner- 
giques les  douleurs  de  l’accouchement,  ne  fait  qu’augmenter  la  con- 
traction tonique  delà  matrice.  L’ergot  est  formellement  contr’indiqué, 
dès  qu’il  existe  un  obstacle  mécanique  â la  parturition  : rigidité 
ou  dilatation  incomplète  du  col,  angustie  pelvienne,  ou  présentation 
vicieuse.  Dans  ces  conditions,  l’ergot  arrête  la  circulation  utérine  et  pla- 
centaire, au  point  d’asphyxier  le  fœtus;  il  arrive  encore  que  la  rétrac- 
tion de  l’utérus  devienne  assez  forte  pour  déterminer  une  rupture  des 
parois  de  l’organe.  Après  l’expulsion  du  fœtus,  les  contractions  téta- 
niques de  l’ergot  peuvent  servir  d’une  manière  très  efficace  à prévenir 
les  hémorragies.  On  administre  alors  soit  de  la  poudre  d’ergot  diluée 
dans  de  l’eau  chaude,  soit  de  l’extrait  liquide,  ou  bien  on  pratique  une 
injection  sous-cutanée  d’ergotine.  Ce  dernier  mode  d’administration 
donne  les  résultats  les  plus  rapides;  il  est  à observer  toutefois  que  l’er- 
gotine,  injectée  immédiatement  au-dessous  de  la  peau  détermine  de 
l’irritation  et  peut  donner  lieu  à des  abcès.  Il  vaut  mieux  injecter  le 


MATIÈRE  MEDICALE  VÉGÉTALE.  1203 

médicament  dans  la  profondeur  d’un  muscle,  par  exemple  dans  le 
grand  fessier. 

L’ergot  est  fréquemment  employé  en  gynécologie  : on  y a recours 
dans  la  métrite  chronique,  dans  la  sub-involution  de  l’utérus,  après  les 
avortements,  pour  déterminer  l’expulsion  des  membranes  retenues  à 
l’intérieur  de  la  cavité  utérine,  et  d’une  manière  générale  dans  tous  les 
cas  d’atonie  de  la  matrice. 

On  a employé  l’ergot  dans  certains  cas  de  leucorrhée,  dans  l’atonie 
de  la  vessie  et  dans  l’engorgement  de  la  prostate. 

On  a utilisé  l’ergot  pour  combattre  les  hémorragies  dues  à la  pré- 
sence de  tumeurs  fibreuses  dans  l’utérus;  on  l’a  préconisé  contre  l’hé- 
matémèse  et  l’hémoptysie,  soit  à l’intérieur,  à la  dose  de  2 grammes 
répétée  toutes  les  deux,  trois  ou  quatre  heures,  ou  en  injections  sous- 
cutanées. 

Enfin  l’ergot  peut  rendre  service  dans  la  constipation  chronique. 

U.  S.  P.  Ustilago.  Ustilago  Maydis.  — Champignon  parasite  qui  se 
développe  sous  l’épiderme  du  Zea  Mays  (Graminées). 

Propriétés.  — Masses  irrégulièrement  sphériques,  épaisses  parfois 
delocentim.,  formées  d’une  membrane  noirâtre,  enveloppant  une 
quantité  innombrable  de  spores  globuleux,  d’un  brun  noirâtre;  odeur 
et  saveur  désagréables. 

Dose.  — 1 à 4 gr. 

Action.  - Elle  est  analogue  à celle  de  l’ergot. 

B.  P.  Cerevisiæ  Fermentum.  Levure.  — Ecume  formée  à la  surface 
de  la  bière  en  fermentation.  La  partie  essentielle  de  la  levure  est  un 
champignon,  Saccharomyces  (Torula)  cerevisiæ. 

Propriétés.  — Ecume  visqueuse,  semi-fluide,  présentant  au  micros- 
cope des  cellules  rondes  ou  ovoïdes. 

Dose.  — 15  à 30  gr. 

PRÉPARATIONS. 

Cataplasma  Fermenti.  Cataplasme  de  levûre  de  bière.  — Mélangez  180  gr.  de  levùre  de 
bière  avec  180  gr.  d’eau  à 38°  C.,  ajoutez  400  gr.  de  farine  de  froment,  remuez  et  placez  ce 
mélange  auprès  du  feu,  jusqu  a ce  qu’il  entre  en  fermentation. 

Usages.  — La  levure  de  bière,  associée  au  camphre  et  à l’éther 
nitreux,  a été  administrée  à l’intérieur  dans  la  fièvre  typhoïde  et  la 
dysentérie. 
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ALGUES. 

U.  S.  P.  Chondrus.  Carrageen.  Mousse  d'Islande.  Coiulrus  crispus  et 
chondrus  mammilosus . 

Propriétés.  — Le  carrageen  se  trouve  dans  les  pharmacies  sous  la 
forme  de  paquets  de  frondes  sèches,  crispées,  cartilagineuses,  trans- 
lucides, d’un  blanc  jaunâtre.  Plongé  dans  l’eau  il  se  gonfle  et  prend 
une  consistance  mucilagineuse.  Les  rameaux  de  cette  algue  se  présen- 
tent sous  la  forme  de  baguettes  étroites,  plates  ou  sous  la  forme  de 
lames  larges,  bilobées  au  sommet.  Odeur  de  varech;  saveur  mucila- 
gineuse et  un  peu  salée.  A la  chaleur,  le  carrageen  se  dissout  complè- 
tement et  se  prend  par  le  refroidissement  en  une  gelée  consistante. 

Dose.  — 8 à 16  gr. 

Usages.  — On  l’emploie  comme  émollient  dans  la  bronchite  et  dans 
les  affections  catarrhales. 


SECTION  VI 
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CHAPITRE  XXXIX. 


CLASSE  DES  MAMMIFÈRES. 

ORDRE  DES  RONGEURS. 

Castoreum.  — Sécrétion  desséchée  du  prépuce  du  castor,  Castor 
fi  ber. 

Propriétés.  — Le  castoreum  se  trouve  dans  deux  poches  encore 
unies  par  le  conduit  excréteur  commun. 

Ces  poches  sont  longues  d’environ  8 centim.,  elles  ont  la  forme  de 
figues,  elles  sont  pesantes,  dures,  de  couleur  brune  ou  gris  foncé.  Elles 
renferment  une  substance  résineuse  d’un  brun  rougeâtre,  d’une  odeur 
forte  et  pénétrante,  presqu’entièrement  soluble  dans  l’alcool  rectifié  et 
dans  l’éther. 

Composition.  — Matières  grasses,  salicine,  résine  amère  et  huile  vola- 
tile. 

PRÉPARATION. 

Doso. 

Tinctura  Castorei  (70  centigr.  pour  30  gr.'j  ...  2 à 4 gr. 

(30  à 60  centigr.  de  castoreum). 

Emploi  thérapeutique.  — Le  castoreum  est  surtout  employé  comme 
antispasmodique  et  stimulant.  On  peut  le  donner  dans  l’hystérie  et 
dans  l’épilepsie.  Son  action  est  analogue  à celle  du  musc. 

ORDRE  DES  RUMINANTS. 

Moschus,  B.  et  U.  S.  P.  Musc.  — Sécrétion  épaissie  et  desséchée  des 
follicules  préputiaux  du  Moschus  moschiferus.  Asie  centrale. 

Propriétés.  — Le  musc  se  présente  en  grumeaux  irréguliers,  d’un 
rouge  noirâtre,  onctueux  au  toucher,  d’une  saveur  amère  et  aroma- 
tique, d’une  odeur  très  forte  et  très  expansive.  Le  musc  est  contenu 
dans  un  sac  membraneux,  arrondi  ou  légèrement  elliptique,  de  5 cm. 
de  longueur  environ,  couvert  à sa  face  inférieure  de  poils  durs  grisâ- 
tres, disposés  en  rayons  concentriques  autour  d’un  orifice  central. 

Composition.  — Substance  odorante  encore  mal  définie,  graisses,  ré- 
sines et  sels. 

Dose.  — 30  à 60  centigr. 
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PREPARATION. 


U.  S.  P. 
Tinctura  Mosohi 


Dose. 

20  à 50  gouttes. 


Emploi  thérapeutique.  — Bien  que  son  action  physiologique  soit 
encore  imparfaitement  connue,  le  musc  est  fréquemment  employé 
dans  l’hystérie.  Son  action  est  certainement  plus  énergique  que  celle 
du  castoreum.  Le  musc  est  un  excellent  stimulant,  qui  donne  parfois 
des  résultats  merveilleux  dans  le  collapsus  par  paralysie  de  la  respi- 
ration. On  s’est  basé  sur  l’action  stimulante  que  le  musc  exerce  sur  le 
centre  respiratoire,  pour  vanter  cette  substance  dans  les  cas  de  pneu- 
monie asthénique,  de  bronchite,  de  fièvre  et  de  gangrène  des  poumons. 
On  a parfois  recours  au  musc  pour  masquer  l’odeur  désagréable  des 
crachats.  Comme  le  musc  est  fort  cher,  on  est  souvent  tenté  de 
l’administrer  à de  trop  faibles  doses.  Lorsqu’on  se  décide  à l’employer, 
on  doit  toujours  le  prescrire  à larges  doses,  sous  peine  de  n’obtenir 
aucun  résultat. 

Sevum  prœparatum,  B.  P.;  Sevum,  U.  S.  P.  Suif.  — Graisse  solide 
fournie  par  le  mouton,  Ovis  Aries,  purifiée  par  fusion  et  par  filtration. 

Propriétés.  — C’est  une  graisse  blanche,  douce,  preequ’inodore, 
fusible  à 45°  C. 

Composition.  — Elle  est  surtout  formée  de  stéarine. 


Usage.  — Le  suif  sert  à la  confection  de  certains  onguents  et  de  cer- 
tains emplâtres. 

Lanoline. 

La  lanoline  est  une  graisse  provenant  de  la  laine  du  mouton. 

Propriétés.  — La  lanoline  pure  a une  consistance  intermédiaire 
entre  celle  de  la  résine  et  de  la  graisse,  mais  elle  absorbe  rapidement 
100  p.  100  d’eau.  Elle  a une  couleur  jaune-brunâtre  et  une  saveur  fade. 

Composition.  — C’est  une  graisseà  la  cholestérine,  c’est-à-dire  qu’elle 
est  formée  de  cholestérine  combinée  à un  acide  gras. 

Usages.  — D’après  0.  Liebreich,  la  lanoline,  serait  supérieure, 
comme  base  pour  les  onguents,  aux  graisses  et  à la  vaseline  : pure 
elle  serait  moins  irritante,  et  elle  se  laisserait  beaucoup  mieux  absor- 
ber en  frictions  à travers  la  peau.  Incorporés  à la  lanoline,  l’acide 


B.  P.  Préparations. 


Emplastrum  Cantharidis. 


Unjuentum  Hydrargyri. 
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phénique  et  le  sublimé  corrosif  en  frictions  sur  la  peau  produisent 
rapidement  leurs  effets  physiologiques. 

La  lanoline  calme  le  prurit  des  vieillards;  elle  est  utile  dans  la 
séborrhée  sèche  et  d’autres  affections  cutanées;  mais  elle  sert  princi- 
palement à la  confection  des  pommades  et  des  onguents.  L’onguent 
de  lanoline  à l’iodure  de  potassium  apaise  la  douleur  et  le  gonflement 
des  affections  articulaires  chroniques. 

B.  P.  Sapo  Animalis.  Savon.  — Savon  préparé  à l’aide  de  soude  et 
de  graisse  animale  préparée,  surtout  formée  de  stéarine. 

Propriétés  et  réactions.  — Le  savon  animal  est  blanc  ou  légèrement 
grisâtre,  dur,  presqu’inodore,  aisément  pulvérisable  lorsqu’il  est  con- 
servé dans  une  atmosphère  chaude  et  sèche.  Il  fond  par  la  chaleur.  Il 
est  soluble  dans  l’alcool  rectifié,  soluble  dans  l’eau  chaude  et  donnant 
un  liquide  de  réaction  neutre  ou  légèrement  alcaline.  Il  ne  fait  pas  de 
tache  d’huile  sur  le  papier. 

PRÉPARATIONS. 

Emplastrum  Resinæ. 

» Saponis. 

» » Fuscum. 

Extractum  Colocy nthidis  Compositum. 

Liniraentum  Potassii  lodidi  eum  Sapone. 

Pilula  Phosphori. 

Pilula  Scammonii  Composita. 

Suppositoria  Acidi  Carbolici  Cum  Sapone. 

» Morphiæ  cum  Sapone. 

» Acidi  Tannici  cum  Sapone. 

B.  P.  Lac.  Lait.  — Lait  de  la  vache,  Bos  Taurus. 

PRÉPARATIONS. 

Mistura  Scammonii. 

Composition.  — Graisse  (beurre),  caséine,  sucre  de  lait  et  eau. 

Emploi  thérapeutique , — Le  lait  est  plutôt  un  aliment  qu’un  médica- 
ment; toutefois  le  lait  occupe  en  thérapeutique  une  place  de  la  plus 
haute  importance,  à raison  du  large  emploi  que  l’on  en  fait  dans  la 
fièvre  et  dans  la  dyspepsie. 

Le  médecin  doit  porter  toute  son  attention  sur  les  qualités  du  lait 
que  l’on  donne  aux  enfants  nourris  à la  bouteille;  il  arrive  souvent  que 
le  lait  est  en  pleine  fermentation  avant  d’arriver  à l’estomac  et  l’on  voit 
survenir  alors  des  vomissements,  de  la  diarrhée  et  même  des  symp- 
tômes de  paralysie  des  centres  nerveux.  Le  meilleur  moyen  de  prévenir 
cette  fermentation  ne  consiste  pas  à employer  plusieurs  tubes  pour  un 
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même  biberon;  il  vaut  mieux  que  le  téton  soit  fixé  à la  bouteille  : on 
peut  alors  plonger  tout  l’appareil  dans  de  l’eau  bouillante  après  chaque 
repas  de  l’enfant.  Quant  aux  tubes  que  l’on  n’emploie  pas  pour  le 
moment,  on  fait  bien  de  les  conserver  dans  une  solution  antiseptique, 
telle  que  du  permanganate  de  potassium  dissous  dans  l’eau.  Lorsqu’on 
administre  le  lait  par  grandes  quantités  à la  fois,  le  suc  gastrique  le 
convertit  en  gros  caillots,  dont  la  digestion  est  très  difficile,  et  qui 
irritent  l’estomac;  lorsque  dans  la  fièvre  typhoïde  on  permet  aux  ma- 
lades de  prendre  du  lait,  il  faut  toujours  avoir  présent  à l’esprit,  la 
possibilité  de  cet  accident.  Ces  gros  caillots  ne  se  produisent  pas  si  on 
mélange  le  lait  à parties  égales  d’eau,  ou  de  soda-water,  ou  bien 
encore,  dans  le  cas  de  diarrhée,  d’eau  de  chaux. 

On  peut  aussi  employer  avec  avantage  le  koumys , que  les  peuples 
nomades  de  l’Asie  centrale  préparent  en  ajoutant  un  ferment  spécial 
au  lait  aigri  de  leurs  juments.  La  phtisie  est  chose  tellement  rare  en 
Tartarie  qu’un  grand  nombre  de  Russes  se  rendent  dans  les  steppes 
de  ce  pays  pour  guérir  de  leur  tuberculose.  Sans  doute,  il  faut  tenir 
compte  de  certains  autres  facteurs,  notamment  du  changement  d’air 
et  de  climat,  mais  il  n’en  est  pas  moins  établi  que  le  koumys  sert  très 
avantageusement  à tenir  la  maladie  en  échec.  On  peut  préparer  le 
koumys  en  laissant  fermenter  du  sucre  de  raisin  avec  du  lait  de  vache. 
C’est  un  excellent  stimulant,  qui  rend  de  précieux  services  dans  le 
traitement  de  la  phtisie.  II  contient  de  l’acide  lactique,  de  l’alcool,  de 
la  caséine  et  de  la  graisse. 

On  peut  ajouter  au  lait  des  ferments  tels  que  la  pepsine  ou  la  pan- 
créatine. On  laisse  reposer  le  mélange  pour  un  certain  temps  et  on  le 
fait  ensuite  bouillir  pour  arrêter  la  fermentation. 

On  peut  administrer  avec  avantage  aux  enfants  à la  mamelle  du 
lait  de  vache  dilué  d’une  ou  deux  fois  son  volume  d’eau  et  additionné 
d’un  peu  de  sucre  de  lait. 

Saccharum  Lactis,  B.  et  U.  S.  P.  Sucre  de  lait.  Lactose.  — Cl2H24Ol2  ou 
C24H24021;  360. — Sucre  cristallin  que  l’on  retire  du  petit-lait  de  vache 
par  évaporation,  et  que  l’on  purifie  par  recristallisation. 

Propriétés.  — La  lactose  se  présente  communément  en  masses  cylin- 
driques, résultant  de  l’agrégation  d’un  grand  nombre  de  cristaux 
autour  d’un  axe  commun;  elle  est  d’un  blanc  grisâtre,  cristalline  à sa 
surface  et  dans  sa  texture,  transparente,  dure,  inodore,  légèrement 
sucrée  etcraquantsous  la  dent.  Elle  estsoluble  dans  7 p.  d’eau  à 
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et  dans  1 p.  d’eau  bouillante,  insoluble  dans  l’alcool,  l’éther  et  le  chlo- 
roforme. 

Si  à une  solution  de  sucre  de  lait  dans  parties  égales  en  poids  d’eau 
bouillante,  on  ajoute  une  solution  de  soude,  le  liquide  prend  une  colo- 
ration brune;  si  alors  on  ajoute  un  peu  de  la  solution  titrée  de  sulfate 
de  cuivre,  il  se  dépose  un  précipité  rouge  brique. 

Impureté.  — Sucre  de  canne.  — Si  l’on  éparpille  1 p.  de  sucre  de 
lait  sur  5 p.  d’acide  sulfurique,  contenu  dans  une  capsule  à fond  plat, 
le  liquide  ne  peut  avoir  pris  après  une  heure  de  repos  qu’une  colora- 
tion verdâtre  ou  rougeâtre,  et  non  pas  une  coloration  brune  ou  brun 
noirâtre  (absence  de  sucre  de  canne). 

Usages.  — La  lactose  est  plus  dure,  moins  sucrée  et  moins  soluble 
que  la  saccharose;  elle  se  prête  mieux  pour  ces  motifs  comme  exci- 
pient des  poudres  que  l’on  prépare  par  trituration. 

B.  P.  Pepsine.  — Ferment  soluble  que  l’on  retire  de  la  muqueuse  de 
Pestomac  sain  du  porc,  du  mouton  ou  du  veau. 

Aussitôt  que  l’estomac  est  retiré  de  l’animal  qui  vient  d’être  tué,  on 
ouvre  cet  organe,  et  on  le  vide  des  aliments  et  autres  impuretés  qui 
sont  adhérentes  à sa  surface  interne.  Après  l’avoir  légèrement  lavée 
avec  de  l’eau  froide,  on  gratte  la  muqueuse  avec  le  tranchant  émoussé 
d’un  couteau  ou  d’un  autre  instrument  analogue.  11  en  résulte  une 
pulpe  que  l’on  étend  immédiatement  sur  une  surface  en  verre  et  que 
l’on  sèche  rapidement  à une  température  ne  dépassant  pas  37"C. 

Dose.  — 10  à 60  centigr.  au  moment  du  repas. 

U.  S.  P . Pepsinum  Saccharatum.  — C’est  une  mélange  de  pepsine, 
provenant  de  l’estomac  du  porc,  et  de  poudre  de  lactose. 

C’est  une  poudre  blanche,  d’une  odeur  et  d’une  saveur  faibles,  pas 
désagréables,  d’une  réaction  légèrement  acide.  Cette  poudre  n’est  pas 
complètement  soluble  dans  l’eau  ; mais  les  llocons  de  pepsine  que  l’on 
voit  flotter  dans  le  liquide  se  dissolvent  aussitôt  par  l’addition  d’une 
faible  quantité  d’acide  chlorhydrique.  Si  la  solution  acidulée  reste 
trouble,  c’est  un  signe  que  la  pepsine  renfermait  du  mucus  ; la  pepsine 
saccharifiée  présente  alors  une  odeur  et  une  saveur  désagréables,  et 
parfois  même  une  odeur  ammoniacale. 


u.  s.  p. 

Liquor  Pepsini, 


PRÉPARATION. 


Dose. 

8 à 16  gr. 
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Emploi  thérapeutique.  — On  administre  la  pepsine  pour  faciliter  la 
digestion,  dans  les  cas  où  les  stimulants  ordinaires  sont  insuffisants  à 
provoquer  une  sécrétion  suffisamment  abondante  de  la  muqueuse  de 
l’estomac,  et  où  le  ferment  gastrique  est  insuffisant  à la  digestion.  Ces 
conditions  pathologiques  se  présentent  dans  les  maladies  chroniques, 
pendant  la  convalescence  des  maladies  aiguës,  chez  les  personnes  âgées 
et  chez  les  individus  dont  la  muqueuse  et  les  glandes  de  l’estomac  se 
sont  atrophiées  à la  suite  d’excès  alcooliques  ou  de  dyspepsie  prolon- 
gée. On  donne  la  pepsine  soit  pendant,  soit  immédiatement  après  les 
repas.  La  pepsine  n’intervient  pas  dans  la  digestion  des  matières  grais- 
seuses ou  amylacées,  elle  n’agit  que  sur  les  matières  albuminoïdes  ou 
gélatineuses. 

L’acide  du  suc  gastrique  fait  généralement  défaut  en  même  temps 
que  la  pepsine;  c’est  pourquoi  il  est  bon  d’ajouter  un  peu  d’acide  chlo- 
rhydrique dilué  à la  pepsine  au  moment  des  repas,  et  de  répéter  la 
dose  d’acide  chlorhydrique  deux  heures  après  environ. 

La  pepsine  sert  avantageusement  à combattre  les  accès  d’asthme, 
lorsque  celte  affection  est  sous  la  dépendance  d’une  imperfection  de  la 
digestion.  Les  vins  de  pepsine  contiennent  généralement  très  peu  ou 
pas  de  pepsine;  ils  n’ont  pas  de  propriétés  digestives  bien  appréciables, 
mais  comme  ils  contiennent  de  la  présure,  ils  peuvent  être  employés 
avec  avantage  dans  l’indigestion  chez  les  enfants,  et  même  chez  les 
adultes. 

U.  S.  P.  Fel  Boris.  Fiel  de  bœuf.  — Bile  fraîche  du  Bos  Taurus. 

Propriétés.  — Liquide  visqueux  d’un  brun  verdâtre  ou  d’un  vert 
foncé,  d’une  odeur  particulière,  d’une  saveur  amère  et  désagréable, 
de  réaction  neutre  ou  légèrement  alcaline.  Densité  : 1,018  à 1,028.  Si 
l’on  traite  un  mélange  de  deux  gouttes  de  bile  de  bœuf  dans  10  gr. 
d’eau,  d’abord  par  une  goutte  d’une  solution  fraîchement  préparée  de 
1 p.  de  sucre  dans  4 p.  d’eau,  et  ensuite  par  de  l’acide  sulfurique  en 
q.  s.  pour  redissoudre  le  précipité  formé  en  premier  lieu,  on  voit  se 
développer  une  couleur  rouge  cerise  qui  passe  successivement  par  le 
rouge  carmin,  par  le  pourpre  et  par  le  violet. 

PRÉPARATIONS. 

Fel  Bovis  Inspissatum  Fel  Bovis  Inspissatum. 

U.  S.  P.  Fel  Boris  Inspissatum.  — Fiel  de  bœuf  épaissi. 

Chauffez  la  bile  de  bœuf  à une  température  ne  dépassant  pas  80°C., 
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passez  à travers  de  la  mousseline,  versez  le  liquide  filtré  dans  une  cap- 
sule en  porcelaine  et  faites  évaporer  au  bain-marie  de  façon  à obtenir 
lo  p.  avec  100  p.  de  bile  de  bœuf. 

Fel  Dovinum  purificatum,  B.  P.  Fel  Bonis  purification,  U.  S.  P.  Fiel 
de  bœuf  purifié. 

PRÉPARATION. 

U.  S.  P.  Dose. 

Fel  Bovis  Inspissatum. 

» Purificatum 40  à 90  centigr. 

Préparation.  — La  pharmacopée  anglaise  prépare  le  fiel  de  bœuf 
purifié,  en  le  traitant  par  2 p.  100  d’alcool  rectifié, agitant,  laissant  en 
repos  pendant  douze  heures,  décantant  et  évaporant  au  bain-marie 
dans  une  capsule  en  porcelaine  jusqu’à  consistance  pilulaire. 

La  pharmacopée  des  Etats-Unis  fait  évaporer  3 p.  100  de  bile  de 
bœuf  jusqu’à  1 p.  100  ; ajoute  alors  1 p.  100  d’alcool.  Après  vingt-quatre 
heures  de  repos,  on  décante,  on  filtre,  on  enlève  l’alcool  par  distilla- 
tion et  on  évapore  jusqu’à  consistance  pilulaire. 

Propriétés  et  réactions.  — Substance  jaune  verdâtre,  d’une  saveur 
amère  et  sucrée,  soluble  dans  l’eau  et  dans  l’alcool. 

Si  l’on  dissout  5 à 10  centigr.  de  cette  substance  dans  4 grammes 
d’eau  et  que  l’on  traite  cette  solution  d’abord  par  une  goutte  d’une 
solution  fraîchement  préparée  de  1 p.  100  de  sucre  dans  4 p.  100  d’eau 
et  ensuite  par  de  l’acide  sulfurique  en  q.  s.  pour  redissoudre  le 
précipité  formé,  on  voit  se  développer  une  couleur  rouge  cerise,  qui 
passe  successivement  par  le  rouge  carmin,  par  le  pourpre  et  par  le 
violet. 

Composition.  — Acides  glycocholique  et  taurocholique,  mucus,  choles- 
térine, graisses  et  s'els. 

Dose.  — De  la  bile  de  bœuf  purifiée,  30  à 60  centigr.  ou  même 
davantage,  en  pilules  ou  en  petites  capsules  de  gélatine.  Les  cap- 
sules sont  préférables,  si  l’on  veut  agir  sur  l’intestin  plutôt  que  sur 
l’estomac. 

Action  et  usages.  — La  bile  précipite  la  pepsine  et  arrête  la  diges- 
tion des  matières  albuminoïdes  dans  l’estomac.  Elle  exerce  paraît-il 
une  action  irritante  sur  la  muqueuse  gastrique  et  elle  provoquerait  de 
la  céphalalgie  et  dos  vomissements.  Elle  n’aide  pas  la  digestion  des 
matières  amylacées.  La  bile  active  l’absorption  des  graisses,  elle  pré- 
vient jusqu’à  un  certain  point  la  putréfaction  du  contenu  intestinal  et 
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elle  excite  les  mouvements  péristaltiques.  Certains  purgatifs,  tels  que 
l’aloès  et  le  jalap,  n’exercent  leur  action  que  lorsqu’ils  sont  mélangés 
à la  bile.  On  associe  avec  avantage  la  bile  de  bœuf  à ces  purgatifs  dans 
le  cas  d’ictère,  où  la  sécrétion  hépatique  est  en  défaut.  La  bile  de 
bœuf  rend  parfois  service  dans  la  dyspepsie  avec  constipation  et  il  est 
des  praticiens  qui  l’associent  à l’opium  pour  prévenir  la  constipation. 
On  peut  administrer  la  bile  de  bœuf  avec  avantage  lorsqu’il  y a lieu 
de  croire  que  l’indigestion  est  liée  à la  décomposition  des  matières 
intestinales  et  où  par  conséquent,  les  gaz  expulsés  répandent  une 
odeur  très  désagréable.  Pour  empêcher  la  bile  d’agir  sur  l’estomac, 
on  l’enveloppe  dans  des  pilules  de  kératine. 

Kératine. 

Préparation.  — Pour  obtenir  la  kératine  on  traite  les  rognures  de 
corne  de  bœuf  par  un  suc  gastrique  artificiel  et  l’on  recueille  le  résidu 
insoluble.  On  met  alors  ce  dernier  en  macération  dans  l’ammoniaque 
ou  dans  l’acide  acétique  pendant  quelques  semaines  et  l’on  évapore 
la  solution  jusqu’à  ce  que  l’on  ait  obtenu  un  liquide  semblable  à de  la 
gomme. 

Propriétés.  — Liquide  analogue  à une  solution  de  gomme  et  qui, 
par  évaporation,  laisse  de  petites  écailles  vitreuses,  jaunes  ou  brunes. 
Bien  desséchée,  la  kératine  est  absolument  insoluble  dans  le  suc 
gastrique,  mais  elle  se  dissout  facilement  dans  les  sucs  intesti- 
naux. 

Usages.  — La  kératine  sert  à envelopper  certains  médicaments  qui 
ne  doivent  agir  que  dans  l’intestin  grêle.  Ce  sont  : 

1°  Des  substances  qui  à la  longue  irritent  la  muqueuse  gastrique, 
telles  que  : l’arsenic,  tous  les  anthclmintiques,  l’acide  salicylique,  la 
créosote,  la  chrysarobine,  le  copahu,  le  poivre  decubèbe,  la  digitale, 
les  préparations  ferrugineuses  et  surtout  l’iodure  et  le  chlorure,  les  sels 
mercuriels  et  surtout  le  bichlorure  et  le  bi-iodure,  l’opium,  le  phos- 
phore, la  quinine  et  le  tartre  stibié; 

2°  Des  substances  qui  entravent  la  digestion  stomacale,  en  formant 
des  précipités  insolubles  avec  la  pepsine  et  avec  les  peplones;  telles 
que  le  tannin,  l’alun,  l’acétate  de  plomb,  le  magistère  de  bismuth,  le 
nitrate  d’argent  et  le  sublimé  corrosif  ; 

3°  Des  substances  qui  sont  rendues  inactives  ou  qui  sont  décom- 
posées en  partie  par  le  suc  gastrique,  telles  que  les  alcalis,  le  savon, 
la  bile,  le  sulfure  de  calcium,  le  sulfure  de  fer,  le  charbon  animal,  le 
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nitrate  d’argent,  l’iodure  de  fer,  l’iodure  vert  et  l’iodure  rouge  de 
mercure  ; 

4°  Des  substances  que  l’on  désire  faire  entrer  dans  le  duodénum 
sous  une  forme  aussi  concentrée  que  possible,  telles  que  le  kousso, 
l’extrait  de  fougère  mâle,  la  santonine,  le  nitrate  d’argent,  l’acétate  de 
plomb  ou  le  tannin,  dans  le  cas  d’ulcération  de  l’intestin,  la  bile,  le 
charbon  animal,  le  savon  et  les  alcalis. 

Mode  d'administration.  — On  mêle  intimement  la  substance  médica- 
menteuse à de  la  poudre  de  guimauve,  à de  la  poudre  de  réglisse  ou  à 
du  charbon  animal  et  à quelques  gouttes  d’huile  d’amande. On  achève 
la  confection  de  la  masse  pilulaire  avec  du  beurre  de  cacao.  Après 
avoir  roulé  les  pilules,  on  les  recouvre  d’une  couche  de  beurre  de 
cacao  et  finalement  d’une  ou  mieux  de  deux  ou  trois  couches  de 
kératine. 

On  se  sert  généralement  d’une  solution  de  kératine  dans  l’ammo- 
niaque; mais  lorsqu’on  désire  préparer  des  pilules  de  chlorure  de  fer 
ou  de  mercure,  ou  d’acide  salicylique,  il  vaut  mieux  employer  la  solu- 
tion acétique,  pour  prévenir  la  décomposition  de  ces  médicaments. 


Adeps  prœparalas,  B.  P.;  Adeps,  U.  S.  P.  Axornje.  — Graisse  pré- 
parée du  porc,  Sus  scrofa.  Pour  la  purifier  on  la  lave  dans  l’eau,  on 
la  fait  fondre  pour  la  filtrer  ensuite. 

Impuretés.  — Acides  gras,  âcres,  alcalis,  sels  communs,  ami- 
don, eau. 

Caractères  et  réactions.  — L’axongeest  un  corps  gras,  blanc,  mou, 
qui  fond  à 37°C.  environ.  Elle  doit  être  inodore  et  se  dissoudre  entiè- 
rement dans  l’éther. 

L’eau  distillée,  dans  laquelle  on  a fait  bouillir  de  l’axonge  ne  peut 
pas  donner  de  réaction  alcaline  (absence  d’alcalis).  Cette  eau  ne  peut 
pas  donner  de  précipité  par  l’addition  du  nitrate  d’argent  (absence  de 
sel  ordinaire),  ni  devenir  bleue  par  l’addition  d’une  solution  d’iode 
(absence  d’amidon).  Chauffée  pendant  quelques  heures  au  bain-marie 
et  remuée  sans  cesse,  l’axonge  ne  peut  pas  diminuer  sensiblement  de 
poids  (absence  d’eau). 


ORDRE  DES  PACHYDERMES. 


PRÉPARATIONS. 


B.  P. 


Adeps  Benzoatus. 
Emplastrum  Cantliaridis. 
Unguentum  Hydrargyri. 


Unguentum  Hydrargyri  Nitratis. 
« Iodi. 

« Terebenthinœ. 
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Adeps  Benzoinatus. 

Ceratum  Resinæ. 

Unguentum. 

Ceratum. 

» Camphoræ. 

» Cantharklis. 

» Extracti  Cantharidis, 

» Plumbi  Subacetatis. 

» Sabinæ. 

Unguentum  Acidi  Carbolici. 

» Hydrargyri. 

» » Oxidi  Flavi. 

» » » Rubri. 

» Mezerei. 

» Acidi  Gallici, 


Unguentum  Acidi  Tannici. 

» Belladonnæ. 

» Chrysarobini. 

» Gallæ. 

» Hydrargyri  ammoniatœ. 

» lodi. 

» Iodoformi. 

» Plumbi  Carbonatis. 

» Plumbi  Iodidi. 

» Potassii  Iodidi, 

» Stramonii. 

» Sulphuris. 

» » Alkalinum. 

» Veratrinœ. 

» Zinci  Oxidi. 


PRÉPARATIONS. 

U.  S.  P. 


Adeps  oenzoatus,  B.  P.;  Adeps  benzoinatus,  U.  S.  P.  Axonge  ben- 
zoïnée. 


Préparation.  — On  mélange  2 p.  100  de  benjoin  en  poudre  avec 
100  p.  d’axonge  fondue  et  on  filtre.  Le  benjoin  empêche  l’axonge  de 
rancir. 

PRÉPARATIONS. 


B.  P. 

Unguentum  Aconitinæ. 

» Atropinœ. 

« Belladonnæ. 

» Calaminæ. 

» Chrysarobini. 

» Gallæ. 

» Hydrargyri  Subchloridi. 

» Iodoformi. 


Unguentum  Plumbi  Acetatis. 
» Staphysagriæ. 

» Potassii  Iodidi. 

» Sabinæ. 

» Simplex. 

» Saphysagriæ. 

» Sulphuris. 

» Zinci. 


Usages.  — L’axonge  est  un  émollient  qui  sert  à la  confection  des 
pommades  et  des  onguents;  on  l’étend  parfois  à la  surface  des  cata- 
plasmes, pour  les  empêcher  de  se  dessécher  et  d’adhérer  à la  peau. 

ORDRE  DES  CËTACÉES. 

Cetaceum,  B.  et  U.  S.  P.  Spermaceti.  Blanc  de  baleine.  — Matière 
grasse  particulière,  fournie  par  le  cachalot,  Physeter  macrocephalus, 
U.  S.  P.  Substance  presqu’exclusivement  composée  decétine,  que  l’on 
retire  mélangée  à de  l’huile,  de  la  tête  du  cachalot.  Océan  Pacifique  et 
Océan  Indien,  B.  P. 

Caractères  et  réactions.  — Le  blanc  de  baleine  est  en  masses  cris- 
tallines, nacrées,  brillantes,  translucides,  à peine  onctueuses  au  tou- 
cher et  réductibles  en  poudre  par  l’addition  d’un  peu  d’alcool.  Il  ne 
fond  pas  en  dessous  de  37°C. 
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PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Charta  Epispastica.  Unguentum  Cetacei. 

I).  S.  P. 

Ceratum  Cetacei.  Unguentum  Aquæ  Rosæ. 

Usages.  — Le  blanc  de  baleine  est  employé  comme  émollient  à l’usage 
externe. 

CLASSE  DES  OISEAUX. 

ORDRE  DES  GALLINACÉS. 

B.  P.  Ovi  Albumen.  Blanc  d'œuf.  — C’est  le  blanc  de  l’œuf  du  Gallus 
banckiva  var.  domesticus. 

Propriétés.  — Liquide  transparent,  visqueux,  soluble  dans  l’eau, 
qui  se  coagule  à 71°C.  en  une  substance  opaque  et  insoluble  dans  l’eau 
coagulable  par  l’éther. 

U.  S.  P.  Solution  titrée  d'albumine.  — Elle  est  formée  d’un  jaune 
d’œuf  dissous  dans  100  grammes  d’eau  distillée. 

Ovi  Vilellus  B.  P.;  Jaune  d'œuf.  — C’est  le  jaune  de  l’œuf  du  Gallus 
banckiva,  var.  domesticus. 

PRÉPARATIONS. 

B.  P.  U.  S.  P. 

Mistura  Spiritus  Vini  Gallici.  Glysceritum  Vitetli. 

Propriétés.  — Liquide  épais,  jaune,  coagulable  par  la  chaleur,  et 
renfermant  de  la  vitelline,  de  la  cholestérine,  des  graisses,  des  sels  de 
chaux,  etc. 

B.  P.  Mistura  Spiritus  Vini  Galici.  — On  obtient  cette  préparation  en 
triturant  un  jaune  d’œuf  dans  8 grammes  de  sucre  raffiné  et  en  ajoutant 
alors  60  grammes  d’eau-de-vie  et  60  grammes  d’eau  de  cannelle,  et  en 
agitant  le  tout. 

Emploi  thérapeutique.  — Le  blanc  d’œuf  formant  des  albuminates 
insolubles  avec  un  certain  nombre  de  métaux,  on  l’emploie  comme 
antidote  dans  les  cas  d’empoisonnement  par  ces  métaux,  surtout  par 
le  sublimé  corrosif  et  par  le  sulfate  de  cuivre;  mais  comme  ces  albu- 
minates eux-mêmes  se  dissolvent  assez  rapidement  dans  le  suc  gastrique, 
il  est  nécessaire  d’administrer  en  même  temps  un  vomitif. 

Le  jaune  d’œuf  et  le  blanc  d’œuf  sont  des  substances  très  nutritives, 
et  on  peut  administrer  avec  grand  avantage  la  potion  citée  plus  haut 
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( Mislura  Spirilus  vini  Gallici)  dans  la  débilité  générale.  Les  œufs  sont 
surtout  utile  dans  le  cancer  du  rectum  : ils  n’irritent  pas  ce  viscère 
parce  qu’ils  sont  absorbés  en  totalité  dans  le  canal  alimentaire.  On  peut 
préparer  une  excellente  potion  nutritive  en  mélangeant,  après  les  avoir 
battus  séparément,  trois  blancs  d’œuf  et  deux  jaunes  d’œuf,  dans 
150  gr.  de  bouillon.  On  administre  cette  potion  en  deux  ou  trois  fois. 

On  administre  souvent  les  œufs  comme  lavement  nutritif;  on  leur 
associe  alors  un  peu  de  pancréative. 

CLASSE  DES  POISSONS. 

ORDRE  DES  ESTURGEONS. 

Ichthyocolla,  U.  S.  P.;  lsinylass , B.  P.  Ichthyocolle.  Colle  de  poisson. 
— Substance  gélatineuse  préparée  avec  la  membrane  interne  de  la 
vessie  natatoire  du  grand  esturgeon,  Acipenser  huso,  et  de  certaines 
autres  espèces  d’Acipenser. 

Composition . — L’ichthyocolle  est  surtout  formée  de  gélatine,  pré- 
cipitée par  le  tannin. 

PRÉPARATIONS, 

B.  B.  U.  B.  S. 

Solution  de  gélatine.  Emplastrum  Ichthyocollæ. 

ORDRE  DES  TELÉOSTEIS.  FAMILLE  DES  GAD1DÉES. 

Oleum  morrhuœ , B.  et  U.  S.  P.  Huile  de  foie  de  morne.  — Huile  fixe 
retirée  du  foie  frais  de  la  morue,  Gadus  morrhua  (B.  P.)  et  de  quelques 
autres  espèces  du  genre  Gadus  (U.  S.  P.),  à une  température  ne  dépas- 
sant pas  82°C. 

Caractères  et  réaction. — Liquide  pâle,  d’une  faible  odeur  de  poisson, 
d’une  saveur  d’huile  de  poisson.  Une  goutte  d’acide  sulfurique,  ajoutée 
à quelques  gouttes  d’huile  de  foie  de;  morue  pure,  dans  une  capsule  en 
porcelaine,  détermine  l’apparition  d’une  couleur  violette,  qui  passe 
bientôt  au  jaune  ou  au  rouge  brun. 

Composition.  — Elle  renferme  de  V oléine  (7  p.  100),  de  la  palmitine 
(25  p.  100),  un  peu  de  stéarine,  des  traces  d ’iodures  et  une  substance 
spéciale  probablement  combinée  aux  acides  biliaires. 

Dose.  — De  4 â 30  grammes. 

Action  physiologique.  — L’huile  de  foie  de  morue  est  plutôt  un  aliment 
qu’un  médicament;  elle  doit  ses  propriétés  thérapeutiques  ù la  facilité 
avec  laquelle  elle  est  absorbée  et  assimilée. 

La  facilité  de  son  absorption  est  due  probablement  à la  présence  de 
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matières  biliaires;  en  effet,  les  huiles  passent  plus  facilement  à travers 
les  membranes  animales  lorsqu’elles  sont  humectées  de  bile.  Si  l’on 
retire  de  l’abdomen  deux  anses  intestinales,  pour  remplir  la  première 
avec  de  l’huile  ordinaire,  et  la  seconde  avec  de  l’huile  de  foie  de  morue 
et  qu’on  les  reinette  ensuite  en  place,  on  voit  que  celle  qui  contient 
l’huile  de  foie  de  morue  se  vide  plus  vite  que  l’autre. 

L’huile  de  l'oie  de  morue  est  d’une  assimilation  facile,  et  comme  telle, 
elle  est  indiquée  dans  toutes  les  maladies  caractérisées  par  la  lenteur 
du  mouvement  nutritif,  dans  l’engorgement  ganglionnaire,  la  pneu- 
monie catarrhale,  la  bronchite,  etc. 

Grâce  à la  propriété  qu’elle  possède  de  stimuler  la  nutrition,  l’huile 
de  foie  de  moiue  active  toutes  les  fonctions  de  l’organisme,  bien  qu’elle 
n'ait  d’action  spécifique  sur  aucun  organe  en  particulier.  Ingérée  dans 
l’estomac  en  grande  quantité,  elle  provoque  le  vomissement;  mais  si 
l’on  a soin  de  la  diviser  au  préalable  en  fines  gouttelettes,  elle  est 
absorbée  sans  déterminer  aucun  trouble  digestif.  De  là  l’indication 
d’administrer  les  fortes  quantités  d’huile  de  foie  de  morue,  sous  la 
forme  d’émulsion.  11  n’est  pas  rationnel  de  faire  ces  émulsions  avec  de 
la  potasse, attendu  que  la  potasse  est  neutralisée  par  l’acide  du  suc  gas- 
trique, et  que  l’émulsion  est  ainsi  décomposée.  11  vaut  mieux  mélan- 
ger l’huile  avec  un  volume  égal  de  mucilage  de  gomme  arabique, 
et  d’ajouter  ensuite  quelques  gouttes  d’essence  de  citron  ; cette  émulsion 
n’est  pas  détruite  par  l’acide  de  l’estomac.  On  peut  encore  l’associer  à 
de  la  colle  de  poisson,  et  la  faire  prendre  sous  la  forme  d’une  gelée. 
Il  est  des  personnes  qui  se  trouvent  bien  de  déposer  sur  la  langue 
quelques  grains  de  sel  avant  d’avaler  le  médicament,  et  de  manger 
immédiatement  après  un  morceau  de  pain.  La  digestion  de  l’huile  de 
foie  de  morue  se  fait  d’ordinaire  plus  facilement,  si  l’on  prend  en  même 
temps  quelques  gouttes  d’éther  : en  effet,  l’éther  stimule  la  sécrétion 
pancréatique. 

L’huile  de  foie  de  morue,  n’étant  en  définitive  qu’un  aliment,  ne  doit 
pas  être  administrée  dès  qu’elle  détermine  des  nausées  ou  la  diarrhée, 
ou  quelle  diminue  l’appétit. 

On  se  trouve  bien,  lorsque  l’huile  n’est  pas  tolérée  pendant  le  jour, 
de  la  faire  prendre  le  soir  avant  le  coucher.  Il  est  rare  qu’elle  soit  bien 
acceptée  par  un  estomac  vide;  elle  est  surtout  bien  retenue,  lorsqu’on 
l’administre,  non  pas  immédiatement  après,  mais  une  demi  heure  jus- 
qu’à deux  heures  après  un  repas.  Les  aliments  en  partie  digérés  divisent 
alors  l’huile  en  émulsion. 
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Applications  thérapeutiques.  — L’huile  de  foie  de  morue  est  utile  dans 
toutes  les  maladies  qui  proviennent  d’une  insuffisance  de  la  nutrition, 
dans  les  affections  scrofuleuses,  dans  le  cours  des  maladies  chroniques 
et  pendant  la  convalescence  des  maladies  aiguës. 

Aux  enfants  émaciés  par  la  diarrhée,  on  peut  prescrire  avec  avantage 
une  potion  faite  avec  du  vin  ferrugineux  et  de  l’huile  de  foie  de 
morue;  il  faut  alors  se  garder  d’administrer  l’huile  en  quantité  telle 
que  la  diarrhée  se  trouve  augmentée.  L’huile  de  foie  de  morue  permet 
également  de  combattre  avec  avantage  la  constipation  chez  les 
enfants. 

Les  propriétés  nutritives  de  l’huile  de  foie  de  morue  la  rendent  sur- 
tout efficace  dans  le  cas  d’engorgement  ganglionnaire,  de  tabes  mésen- 
térique, etc. 

Lorsque  la  nutrition  du  cœur  est  en  défaut  et  que  la  circulation 
s’affaiblit,  l’huile  de  foie  de  morue  augmente  le  nombre  des  corpuscules 
rouges  et  jusqu'à  un  certain  point  celui  des  corpuscules  blancs  du 
sang;  en  conséquence  elle  se  trouve  indiquée  chez  les  personnes  âgées 
qui  se  plaignent  de  vertiges  et  de  tendance  à la  syncope. 

L’huile  de  foie  de  morue  est  utile  dans  le  rhumatisme  chronique  et 
dans  la  syphilis  tertiaire. 

L’huile  de  foie  de  morue  exerce  une  action  tonique  sur  le  système 
nerveux,  et  elle  rend  de  précieux  services  dans  la  débilité  nerveuse 
consécutive  à des  excès  de  travail  du  corps  ou  de  l’esprit,  ou  à des 
affections  aiguës.  Dans  les  névralgies,  on  l’associe  au  fer  et  au  vin 
d’Oporto.  On  peut  aussi  l’administrer  avec  avantage  aux  personnes 
arrivées  vers  le  milieu  de  la  vie  et  qui  souffrent  d’hystérie. 

Dans  le  rachitisme,  on  donne  l’huile  de  foie  de  morue,  soit  seule, 
soit  combinée  au  phosphate  de  chaux. 

Dans  les  inflammations  aiguës,  telles  que  la  bronchite,  il  se  déve- 
loppe avec  abondance  des  cellules  destinées  à restaurer  la  muqueuse 
malade,  mais  leur  nutrition  est  parfois  tellement  défectueuse,  qu’elles 
sont  impuissantes  à prendre  le  caractère  et  les  fonctions  des  cellules 
d’une  muqueuse  normale;  il  leur  manque  une  matière  nutritive  d’assi- 
milation aisée,  telle  que  l’huile  de  foie  de  morue.  C’est  probablement 
à ce  mécanisme  qu’il  faut  attribuer  les  bons  effets  de  l’huile  de  foie  de 
morue  que  l’on  a constatée  dans  la  bronchite  et  autres  maladies  résul- 
tant d’un  vice  de  nutrition. 

L’huile  de  foie  de  morue  est  très  utile  dans  la  bronchite  chronique 
avec  toux  violente  et  expectoration  abondante. 
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On  administre  l’huile  de  foie  de  morue  à touslesstades  de  la  phtisie 
pulmonaire,  sauf  quand  la  température  est  très  élevée;  mais  elle  est 
surtout  utile  dans  la  phtisie  à sa  première  période.  Après  quelque 
temps  d’emploi  de  l’huile  de  foie  de  morue,  les  malades  reprennent 
leur  chair,  la  marche  de  la  maladie  est  arrêtée,  et  il  arrive  même  que 
l’affection  soit  entièrement  vaincue. 

L’huile  de  foie  de  morue  constitue  aussi  un  excellent  médicament  à 
employer  dans  le  catarrhe  d’autres  muqueuses  que  la  muqueuse 
respiratoire;  c’est  ainsi  qu’on  peut  la  donner  avec  succès  aux  enfants 
atteints  d’ozène  après  la  rougeole  ou  d’otite  après  la  scarlatine. 

CLASSE  DES  INSECTES. 

ORDRE  DES  HYMÉNOPTÈRES. 

Mel,  B.  et  U.  S.  P.  Miel.  — Substance  sucrée  que  les  abeilles  dépo- 
sent dans  les  alvéoles  de  leurs  gâteaux. 

Propriétés.  — Fraîchement  retiré  des  gâteaux,  le  miel  constitue  un 
liquide  visqueux,  transparent,  de  couleur  jaune  brunâtre,  devenant 
peu  à peu  cristallin  et  opaque.  Odeur  forte,  saveur  très  sucrée. 

Composition.  — Le  miel  est  surtout  composé  de  (jhtcose  et  de  lévu- 
lose.. 

Impuretés.  — Amidon,  sel  marin,  sulfates,  glucose  et  autres  sub- 
stances étrangères. 

Si  l’on  laisse  refroidir  l’eau  dans  laquelle  on  a fait  bouillir  du 
miel  pendant  cinq  minutes,  et  qu’on  y ajoute  une  solution  d'iode, 
elle  ne  peut  pas  prendre  de  coloration  bleue  ni  verte  (absence  d’ami- 
don). 

En  dissolvant  une  partie  de  miel  dans  quatre  parties  d’eau,  on 
obtient  une  solution  claire  qui  ne  se  trouble  pas  sensiblement  par  l’ad- 
dition de  quelques  gouttes  de  la  solution  titrée  de  nitrate  d’argent 
(chlorure),  ou  d’azotate  de  baryum  (sulfate).  Si  l’on  dissout  une  faible 
quantité  de  miel  dans  un  volume  égal  d’eau  et  que  l’on  ajoute  ensuite 
peu  à peu  cinq  volumes  d’alcool  absolu,  la  solution  ne  peut  devenir 
que  légèrement  opalescente  et  non  pas  opaque;  il  ne  peut  pas  non  plus 
se  déposer  de  substance  muqueuse  au  fond,  ou  le  long  des  parois  de 
l’épouvrette.  Incinéré  en  faible  quantité  dans  un  creuset  en  platine,  le 
miel  ne  peut  pas  laisser  plus  de  0,2  p.  100  de  cendres. 
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PRÉPARATIONS. 


B.  P.  Dose. 

Mel  Depuratum  (fondu  et  filtré) ad.  lib, 

Avec  du  miel  purifié  : 

Mel  Boracis. 

Oxymel  (miel,  40  ; acide  acétique,  5;  eau,  5) 4 à 30  g. 


Oxymel  Scillæ. 

Confectio  Piperis. 

« Scammonii. 

» Terebinthinæ. 

U.  S.  P. 

Mel  Despuniatum  (chauffé  et  filtré). 

Confectio  Rosæ. 

Mel  Rosæ. 

Usage.  — Le  miel  est  légèrement  laxatif.  On  l’emploie  surtout  comme 
véhicule.  L’oxymel  est  un  ancien  et  excellent  mode  d’administration 
du  miel  et  du  vinaigre;  on  l’emploie  dans  le  cas  d’angine  et  de  refroi- 
dissement. 

Cera  Flava,  B.  et  U.  S.  P.  Cire  jaune.  — Substance  à l’aide  de 
laquelle  les  abeilles  forment  leurs  alvéoles. 

Propriétés.  — C’est  une  matière  solide,  opaque,  de  couleur  jaune  ou 
brun  jaunâtre,  à cassure  granuleuse  d’une  odeur  agréable  de  miel. 

Composition.  — Cérine  et  myricine. 

Impuretés.  — Graisses,  acides  gras,  cire  du  Japon,  résine,  savon  et 
paraffine. 

B.  P.  La  cire  n’est  pas  onctueuse  au  toucher;  elle  ne  fond  pas  au- 
dessous  de  70°  C.  (abs.  de  graisses);  elle  n’abandonne  rien  à l’alcool 
rectifié  froid  (abs.  de  résine),  mais  elle  est  entièrement  soluble  dans 
l’essence  de  térébenthine.  L’eau  bouillante  dans  laquelle  on  a remué 
de  la  cire  ne  bleuit  pas,  après  le  refroidissement,  par  l’addition  d’iode 
(abs.  d’amidon). 

U.  S.  P.  Si  l’on  fait  bouillir  pendant  une  demi-heure  un  gramme 
de  cire  dans  40  grammes  d’une  solution  de  soude  (d’une  densité  de 
1,180),  en  ayant  soin  d’ajouter  un  peu  d’eau  pour  remplacer  celle  qui 
s’est  perdue  par  évaporation,  il  faut  qu’au  moment  du  refroidisse- 
ment, la  cire  se  sépare  sans  troubler  le  liquide  aqueux,  et  que  ce 
liquide  filtré  ne  précipite  pas  par  l’addition  d'acide  chlorhydrique(abs. 
de  graisses  ou  d’acides  gras,  de  cire  du  Japon  et  de  résine)  ; le  même 
réactif  ne  peut  pas  donner  de  précipité  avec  l’eau  dans  laquelle  on 
a fait  bouillir  de  l’acide  (abs.  de  savon).  Si  l’on  chauffe  à 160°  C.  pen- 
dant 25  m.  dans  une  bouteille  5 grammes  de  cire,  dans  25  grammes 
d’acide  sulfurique,  et  si  l’on  étend  ce  mélange  d’eau,  il  ne  peut  pas  se 
déposer  de  substance  cireuse  (abs.  de  paraffine). 
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PREPARATIONS. 


B.  P. 

Cera  Alba. 

Emplastrum  Calefaciens. 

» Cantharidis. 

» Galbani. 

» Picis. 

» Saponis  Fuscum. 

Pilula  Phosphori. 

Unguentum  Cantharidis. 

» Hydrargyri  Compositum. 

» Picis  I.iquidæ. 

» Resinæ. 

» Sabinæ. 

» Terebinthinæ. 


U.  S.  P. 

Ceratum  Resinæ. 

» Cantharidis. 

» Extracti  Cantharidis. 
» Sabinæ. 

Unguentum. 

» Acidi  Carbolici. 

» Mezerei. 


Usage.  — Elle  entre  dans  la  composition  des  onguents. 

Cera  Alba,  B.  et  U.  S.  P.  Cire  blanche.  — Cire  jaune  que  l’on  blan- 
chit en  l’exposant  à l’air  et  en  l’humectant  avec  de  l’eau. 

Propriétés.  — Substance  dure,  blanche,  translucide.  Elle  n’est  pas 
onctueuse  au  toucher.  Elle  ne  fond  pas  en  dessous  de  72°C. 


PRÉPARATIONS. 

U.  S.  P. 

Ceratum. 

Cérats  composés. 

Ceratum  Camphoræ. 

» Cetacei. 
m Plumbi  Subacctatis. 
Unguentum  Aquæ  Rosæ. 

Usage  - Elle  sert  à la  préparation  des  onguents  et  des  supposi- 
toires. 

ORDRE  DES  HEMIPTERES. 

COCHENILLE. 

Coccus,  Cochenille,  B.  et  U.  S.  P.  — Femelle  desséchée  du  Coccus 
cacti,  insecte  qui  vit  sur  l’Opuntia  coch i n i 1 li fera  et  surcertaines  autres 
espèces  d’Opuntia.  Mexique. 

Propriétés  — La  cochenille  femelle  est  de  forme  elliptique,  bombée 
en  dessus,  plane  en  dessous,  longue  d’environ  5 mm.  ; d’une  couleur 
gris  pourpre  ou  pourpre  foncé;  elle  se  laisse  facilement  réduire  en 
une  poudre  d’un  rouge  foncé.  Odeur  faible,  saveur  légèrement  amè-re. 

La  cochenille  renferme  une  matière  colorante  rouge,  soluble  dans 
l’eau,  dans  l’alcool  et  dans  l’ammoniaque  liquide,  peu  soluble  dans 
l’éther,  insoluble  dans  les  huiles  et  dans  les  essences.  Par  macération 
dans  l’eaii,  l’insecte  gonfle,  mais  il  ne  dépose  pas  de  poudre  insoluble. 


B.  P. 

Charta  Epispastica 
Unguentum  Cetacei. 
n Simplex. 
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Usages.  — La  cochenille  sert  exclusivement  à colorer  certaines 


potions. 


B.  P. 

Tinctura  Cocci. 

» Cardamomi  Composita. 

» Cinchonæ  Composita. 


PRÉPARATIONS. 


ORDRE  DES  COLÉOPTÈRES. 

Cantharis,  B.  et  U.  S.  P.  Cantharide.  Mouche  d’Espagne.  — C’est 
l’insecte  Cantharis  vesicatoria  desséché.  Hongrie. 

Propriétés.  — La  cantharide  est  longue  de  15  à 20  millimètres; 
ses  élytres  sont  d’un  vert  doré  très  brillant;  elles  recouvrent  deux  ailes 
membraneuses  transparentes.  Odeur  forte  et  désagréable.  La  poudre 
est  d’un  gris  brun  et  elle  présente  des  paillettes  d’un  vert  brillant. 

Composition.  — Le  principe  actif  des  cantharides  est  la  canthari- 
dine,  substance  insipide,  inodore,  cristallisable,  insoluble  dans  l’eau 
et  dans  l’alcool  froid.  Cependant,  à l’aide  de  la  matière  colorante 
jaune  que  les  cantharides  renferment,  on  peut  extraire  la  cantharidine 
au  moyen  de  l’eau  ou  de  l’alcool. 


PRÉPARATIONS. 

B.  P. 

Acetatum  Cantharidis. 
Charta  Epispastica. 
Empiastrum  Calefaciens. 

» Cantharidis. 
Liquor  Epispasticus. 
Tinctura  Cantharidis. 
Unguentum  Cantharidis. 

U.  S.  P. 

Ceraturn  Cantharidis. 

» Extracti  Cantharidis. 
Charta  Cantharidis. 

Collodion  cum  Cantharide. 
Linimentum  Cantharidis. 
Tinctura  Cantharidis. 


Action.  — Appliquées  sur  la  peau,  les  préparations  de  cantharides 
provoquent  des  fourmillements,  de  la  rougeur  et  de  la  vésication  ; si 
l’application  se  prolonge,  les  vésicules  se  confondent  et  se  réunissent 
en  une  large  ampoule  remplie  de  sérum  ; si  l’application  dure  plus 
longtemps  encore,  le  derme  lui-même  est  attaqué  et  on  observe  de  la 
suppuration,  des  ulcérations  et  même  de  la  gangrène  de  la  peau. 

Ingérées  par  les  voies  digestives,  les  préparations  de  cantharides 
irritent  vivement  le  canal  alimentaire;  le  patient  accuse  une  sensation 
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de  chaleur  dans  la  bouche,  l’œsophage  et  l’estomac,  de  l’innap- 
pétence,  et  si  la  dose  est  suffisamment  élevée,  une  sensation  de  brû- 
lure et  de  douleur  aiguë  à l’estomac,  douleur  qui  augmente  à la  pres- 
sion. Il  survient  des  nausées,  des  vomissements,  et  de  la  diarrhée;  les 
matières  vomies  et  les  déjections  sont  souvent  mélangées  de  sang. 

La  cantharide  exerce  une  action  irritante  sur  les  reins  et  sur  les 
voies  urinaires  ; elle  provoque  des  douleurs  dans  les  lombes,  de  la 
cuisson  dans  la  vessie  et  le  long  du  canal  de  l’urètre;  elle  détermine 
l’irritation  du  gland  de  la  verge  et  augmente  parfois  l’appétit  sexuel. 
L’usage  prolongé  des  préparation  cantharidiennes  provoque  de  vio- 
lentes douleurs  rénales,  des  érections  fort  douloureuses,  de  la 
dysurie  et  même  de  l’anurie.  Les  urines  renferment  de  l’albumine  et  du 
sang. 

Si  la  dose  est  peu  élevée,  le  système  nerveux  reste  intact;  de  hautes 
doses  déterminent  de  la  céphalalgie  et  de  l’accélération  du  pouls  et  de 
la  respiration. 

A très  haute  dose,  on  observe  de  l’insensibilité,  de  la  paralysie  res- 
piratoire, et  la  mort  survient  au  milieu  des  convulsions  et  de  l’as- 
phyxie. 

Le  gonflement  des  glandes  salivaires  et  de  la  partie  postérieure  du 
pharynx  est  telle  que  la  déglutition  devient  très  difficile  et  que  le  désir 
non  satisfait  d’avaler  provoque  des  convulsions  analogues  h celles  de 
la  rage. 

Organes  urinaires.  — L’inflammation  cantharidienne  commence  au 
glomérule,  et  non  pas  dans  les  tubes  droits  comme  on  le  prétend  sou- 
vent. 

La  première  altération  que  l’on  observe  dans  les  reins  après  l’admi- 
nistration de  la  cantharide  consiste  dans  l’extravasation  de  leucocytes 
et  dans  l’exsudation  d’une  matière  fibrineuse  à l’intérieur  des  glomé- 
rules;  on  observe  ensuite  successivement  les  altérations  sui\ antes  : 

1°  Les  glomérules  et  les  canalicules  voisins  sont  gorgés  d’un  fluide 
granuleux. 

2°  Les  cellules  delà  capsule  se  gonflent. 

3°  Les  cellules  des  tubes  collecteurs  sont  affectées  et  se  gonflent  à 
leur  tour. 

4°  Les  cellules  du  tube  urinaire  tout  entier  sont  engorgées  et  aug- 
mentées de  volume. 

5°  Les  cellules  des  tubes  de  Bell i n i se  multiplient,  tombent  et 
obstruent  la  lumière  de  ces  canaux. 
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Applications  thérapeutiques.  — Les  cantharides  sont  employées  : 

A l’extérieur , comme  irritant  : 

1°  Pour  augmenter  l’apport  du  sang  vers  une  partie  déterminée  du 
corps,  dont  on  désire  favoriser  la  nutrition, par  exemple  sur  les  ulcères 
chroniques  de  la  jambe. 

2°  Pour  activer  la  résorption  de  produits  inflammatoires  déposés 
dans  les  articulations  atteintes  d’inflammation  ou  de  gonflement  chro- 
nique; dans  le  rhumatisme  aigu  articulaire,  on  applique  un  vésica- 
toire au  dessus  et  au-dessous  de  la  jointure  malade.  Dans  le  rhuma- 
tisme chronique,  on  applique  d’emblée  un  large  vésicatoire. 

A l'extérieur  comme  révulsif  : 

Dans  la  pleurésie  et  dans  la  pneumonie  les  vésicatoires  calment  la 
douleur  presque  immédiatement.  Il  en  est  de  même  dans  l’endocar- 
dite et  dans  la  péricardite  aiguës.  Il  est  préférable  d’appliquer  le  vési- 

1 

Phtisie 

Péricarditeou  pleurésie. 

Pleurésieou  pneumonie. 

Vomissements 

Pérityplilite 


Rhumatisme  aigu.  . . 


Goutte. 

Fig.  225.  — Régions  où  il  convient  d'appliquer  les  sinapismes  et  les  vésicatoires. 

catoire  un  peu  à distance  de  l’organe  affecté,  pour  éviter  le  risque  de 
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congestionner  au  lieu  d’anémier  les  vaisseaux  nourriciers  de  l’organe 
enflammé. 

On  peut  recourir  aussi  avec  avantage  à l’application  d’un  vésicatoire 
dans  la  méningite  et  dans  l’encéphalite. 

Appliqué  sur  la  nuque,  le  vésicatoire  apaise  souvent  la  sensation 
d’ivresse  et  autres  troubles  des  fonctions  cérébrales  dans  la  syphilis 
tertiaire;  il  est  également  utile  dans  les  affections  de  l’oreille  ou  des 
canaux  semi-circulaires. 

On  entretient  parfois  la  suppuration  du  vésicatoire  au  moyen  d’on- 
guent de  sabine  appliqué  sur  la  plaie. 

Dans  l’inflammation  de  la  prostate,  on  applique  le  vésicatoire  sur 
le  périnée;  dans  le  cas  d’ovarite,  on  l’applique  sur  la  région  doulou- 
reuse. 

Les  vésicatoires  calment  parfois  les  douleurs  de  la  sciatique,  et  la 
sensibilité  des  nerfs  dans  la  paralysie  périphérique;  on  applique  un 
vésicatoire  delà  grandeur  d’une  pièce  d’un  franc  sur  les  points  dou- 
loureux. Dans  la  sciatique,  ou  peut  encore  appliquer  sur  le  trajet  du 
nerf  un  long  vésicatoire  de  peu  de  largeur,  ou  une  série  de  petits 
vésicatoires.  Dans  la  paralysie  faciale,  due  à un  refroidissement,  un 
petit  vésicatoire  placé  au-dessous  de  l’oreille,  rend  parfois  service. 

A l'intérieur: 

Une  ou  deux  gouttes  de  teinture  de  cantharides  arrêtent  l’hématurie; 
des  doses  plus  élevées  ne  font  qu’empirer  le  mal. 

On  administre  avec  avantage  cette  teinture  à la  dose  de  1 à 3 gr., 
répétée  de  trois  en  trois  heures,  dans  la  maladie  de  Bright,  lorsque  la 
période  aiguë  est  passée  et  qu’on  ne  trouve  plus  dans  les  urines  qu’un 
peu  d’albumine  et  de  sang. 

Dans  la  cystite  avec  tendance  h l’incontinence  d’urine,  et  aussi  dans 
l’incontinence  ordinaire  des  urines,  la  teinture  de  cantharide  est  d’une 
certaine  utilité;  mais  l’atropine  vaut  généralement  mieux. 

Précautions  à employer.  — 1°  N’ayez  pas  recours  aux  vésicatoires 
chez  les  individus  débilités  ni  chez  les  enfants,  ou  du  moins  ne  les 
laissez  en  place  que  le  temps  nécessaire  pour  soulever  légèrement 
l’épiderme;  deux  ou  trois  heures  après,  appliquez  un  cataplasme  pour 
faire  gonfler  les  vésicules. 

2"  N’employez  les  cantharides  qu’avec  réserve  dans  la  maladie  de 
Bright. 

Traitement  de  l'empoisonnement  par  les  cantharides.  — Videz  l’esto- 
mac, cherchez  à calmer  l’irritation  gastro-intestinale  par  des  boissons 
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mucilagineuses,  mais  évitez  de  faire  prendre  au  malade  de  l'huile  ou 
des  matières  grasses,  qui  augmentent  la  solubilité  de  la  canlharidine 


Epistaxis,  congestion 
cérébrale,  délire,  ten-  j 
dance  au  coma,  in- 1 
somnie  due  à la  lié-  / 
vre,  céphalalgie,  ver-  \ 
tiges.  / 

Hémoptysie 

Névralgie  intercostale. 


Goutte  rhumatismale.  . 


Sciatique 


Céphalalgie,  vertiges, 
tintements  d'oreilks, 
ophtalmie. 


Pleurésie  et  pneumonie 


Dysménorrhée,  irrita- 
tion spinale. 


Sciatique 


Fig.  226.  — _Voir  lig.  22o  (suite). 


et  par  là  même  les  dangers  de  son  absorption.  Donnez  l’opium  et  failes 
prendre  des  bains  de  siège  pour  calmer  la  strangurie. 


CLASSE  DES  ANNÉLIDES. 

B.  P.  Uirudo.  Sangsue.  — 1°  Sanguisuga  medicinalis,  sangsue  tache- 
tée; 2°  S.  otticinalis,  sangsue  verte.  Espagne,  France,  Italie  et  Hongrie. 

Propriétés.  — Corps  allongé,  long  de  5 à 8 centimètres,  effilé  à 
chaque  extrémité,  plan  convexe,  marqué  de  rides  transversales;  dos 
d’un  vert  olive,  marqué  de  six  bandes  longitudinales,  cou'eur  de 
rouille  : 1°  abdomen  d’un  jaune  verdâtre,  tacheté  de  noir;  2°  ventre 
d’un  vert  olive,  non  tacheté. 

Action.  — La  lèvre  supérieure  forme  ventouse  avec  la  lèvre  infé- 
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rieure;  la  sangsue  a trois  mâchoires,  pourvues  de  deux  sériesmargi- 
nales  de  dentelures  aiguës.  D’après  Haycraft,  l’acte  de  la  succion  serait 
favorisé  par  la  propriété  dont  serait  douée  la  sécrétion  pharyngienne 
de  l’animal  de  prévenir  la  coagu labilité  du  sang.  On  s’expliquerait 
ainsi  les  ecchymoses  que  l’on  observe  fréquemment  autour  des  piqûres 
ainsi  que  le  caractère  persistant  de  l’hémorrhagie  consécutive. 

Usages.  — On  peut  employer  les  sangsues  chez  les  femmes  et  chez 
les  enfants  à la  place  de  la  saignée  générale.  Elles  servent  plus  souvent 
à obtenir  une  soustraction  sanguinelocale,  dans  le  cas  d’inflammation. 

L’irritation  causée  par  la  piqûre  agit  probablement  comme  révulsif, 
mais  l’utilité  capitale  de  l’application  des  sangsues  est  due  évidemment 
â la  déplétion  sanguine.  On  a recours  aux  applications  de  sangsues 
dans  les  contusions,  les  fractures,  arthrites,  la  méningite,  l’otite, 
l’ophtalmie,  la  céphalalgie  chronique,  la  laryngite,  la  pleurésie,  la 
pneumonie,  la  péricardite,  l’hépatite,  l’orchite,  et  les  hémorrhoïdes. 

Mode  d'application.  — Une  sangsue  tire  environ  6 grammes  de  sang. 
Ceffe  quantité  est  au  moins  doublée  par  l’application  de  fomentations. 
Si  l’on  applique  les  sangsues  sur  une  personne  atteinte  d’une  maladie 
infectieuse,  il  faut  avoir  soin  de  ne  pas  les  employer  chez  une  autre 
personne.  Pour  appliquer  les  sangsues  sur  une  muqueuse,  telle  que  la 
muqueuse  des  amygdales,  on  se  sert  d’un  verre  à sangsue,  seringue 
suffisamment  large  pour  tenir  une  sangsue.  On  introduit  l’animal  dans 
la  seringue  la  tête  en  avant;  on  pousse  alors  la  sangsue  au  moyen 
d’un  piston.  Le  bec  de  la  seringue  est  large  assez  pour  permettre  à 
l’animal  d’y  avancer  la  tête  mais  il  est  trop  étroit  pour  que  le  corps 
tout  entier  de  l’animal  puisse  échapper. 

Pour  les  appliquer  sur  la  peau,  on  peut  les  mettre  dans  un  verre 
ou  dans  une  boîte;  d’autres  fois,  on  applique  au  préalable  sur  la  peau 
un  carré  de  papier  buvard  percé  de  trous  à l’endroit  qui  correspond  à 
la  partie  malade  de  la  peau.  Les  sangsues  refusent  parfois  de  s’atta- 
cher. Il  faut  alors  au  préalable  laver  avec  soin,  sécher,  chauffer  et 
parfois  même  raser  la  peau. 

Il  est  bon  de  ne  faire  l’application  des  sangsues  que  dans  une 
chambre  bien  aérée,  à l’abri  des  fumées  du  tabac  et  de  l’odeur  du 
vinaigre  et  des  désinfectants.  Avant  d’appliquer  les  sangsues,  on  les 
roule  dans  un  linge  sec  et  chaud.  Si  on  les  applique  une  â une,  on 
tient  le  corps  de  l’animal  dans  la  main  munie  d’un  linge  et  on 
approche  de  la  peau  la  tête  de  l’animal. 

Au  moment  où  la  sangsue  se  fixe  sur  la  peau,  on  retire  doucement 
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la  main.  Lorsque  l’animal  ne  mord  pas  malgré  ces  précautions,  on 
humecte  la  peau  d’un  peu  de  lait  tiède  légèrement  sucré,  ou  de  quel- 
ques gouttes  de  sang  que  l’on  tire  du  doigt  à l’aide  d’une  aiguille.  Les 
sangsues  tombent  d’ordinaire  d’elles-mêmes  lorsqu’elles  se  sont  bien 
remplies;  dans  le  cas  contraire,  on  pourrait  toujours  provoquer  leur 
chûte  en  les  saupoudrant  d’un  peu  de  sel.  S’il  parait  indiqué  de  favo- 
riser l’écoulement  du  sang,  on  peut  recourir  aux  applications  chaudes 
et  humides,  aux  cataplasmes  ou  aux  ventouses.  Pour  arrêter  l’hémor- 
rhagie, il  suffit  généralement  d’appliquer  sur  la  piqûre  des  morceaux 
d’ouate  dégraissée  ou  un  morceau  de  linge  enroulé  sous  forme  de  cône 
et  fixé  par  une  compresse  ou  par  un  bandage.  On  peut  encore  recou- 
vrir la  piqûre  d’un  petit  bouchon  de  toile  d’araignée.  Si  tous  ces 
moyens  sont  insuffisants,  on  appliquesur  la  piqûre  un  morceau  d’ouate 
trempée  dans  une  solution  forte  de  perchlorure  de  fer  et  desséchée, 
ou  bien  un  peu  de  collodion  styptique.  Dans  les  cas  très  rebelles,  on 
cautérise  la  plaie  au  moyen  du  crayon  de  nitrate  d’argent,  taillé  en 
cône  et  maintenu  dans  la  piqûre  pendant  quelques  instants;  on  peut 
encore  essayer  la  suture  en  transperçant  avec  une  aiguille  et  un  fil  les 
lèvres  de  la  plaie  et  en  nouant  les  fils  de  façon  à former  un  8 de 
chiffre.  Si  la  chose  est  possible,  il  est  préférable  de  n’appliquer  les 
sangsues  que  vers  le  soir,  surtout  s’il  s’agit  d’enfants  ou  d’individus 
affaiblis;  mais  il  faut  alors  avoir  soin  de  surveiller  le  malade  et  l’hé- 
morrhagie. Il  ne  faut  pas  appliquer  des  sangsues  sur  des  tissus  lâches, 
où  la  compression  est  impossible.  Dans  le  cas  d’inflammation  des 
yeux,  on  applique  les  sangsues  sur  les  tempes  et  non  pas  sur  les  pau- 
pières ; dans  le  cas  d’orchite,  l’application  se  fait  sur  le  périnée  et  non 
pas  sur  le  scrotum.  Les  piqûres  de  sangsue  laissent  après  elles  des 
taches  indélébiles  ; il  ne  faut  donc  pas  faire  l’application  sur  les  parties 
découvertes  du  corps.  Si  on  décide  d’appliquer  les  sangsues  sur  les 
tempes,  on  rase  à cet  endroit  une  partie  du  cuir  chevelu  pour  y pra- 
tiquer la  soustraction  sanguine.  Les  cheveux  repoussent etempêchent 
de  voir  les  cicatrices.  Lorsque  chez  une  jeune  fille  on  applique  des 
sangsues  sur  la  poitrine,  il  faut  tâcher  de  le  faire  assez  bas  pour  qu’il 
soit  impossible  de  découvrir  les  cicatrices  des  piqûres,  alors  même 
qu’avec  une  toilette  de  soirée  la  poitrine  serait  en  partie  découverte. 

Lorsqu’une  sangsue  s’est  introduite  dans  quelque  cavité  naturelle, 
les  narines,  l’estomac  ou  le  rectum,  on  peut  la  déloger  par  l’injection 
d’une  solution  concentrée  de  chlorure  de  sodium. 


TABLE  DES  MATIERES 


Pages. 


Préface  1 

Introduction 5 


PREMIÈRE  PARTIE 


PHARMACOLOGIE  GÉNÉRALE  ET  THÉRAPEUTIQUE 

CHAPITRE  I 


RELATIONS  GENERALES  ENTRE  L’ORGANISME  ET  LES  SUBSTANCES 
QUI  L’AFFECTENT  (P.  11  A 43) 


Liste  des  corps  simples 

Nature  des  corps  simples 

11 

13 

tion  physiologique 

Caractères  spectroscopiques  et  action 

35 

Classification  des  corps  simples  . . . 

21 

physiologique 

36 

Des  radicaux  organiques 

Des  réactions  chimiques  et  des  réactions 

29 

Poids  atomique  et  action  physiologique. 
Constitution  chimique  et  action  physio- 

38 

physiologiques 

Rapports  do  l'isomorphisme  et  de  Tac- 

32 

logique 

41 

CHAPITRE  II 

CIRCONSTANCES  QUI  MODIFIENT  L’ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  L’ORGANISME 

(P.  43  A 72) 


Action  directe  et  action  indirecte  . . 43 

Action  locale  et  action  à distance  . . 46 

Action  élective  des  médicaments.  . . 47 

Action  primitive  et  action  secondaire  . 47 

Rapports  de  l'elletetde  la  quantité  des 

médicaments 48 

De  l'homœopathie 49 

De  la  dose  49 

Taille  du  sujet . 50 


Modes  d'administration  des  médica- 


ments   51 

Absorption  des  médicaments  ....  52 

Durée  de  l'action  des  médicaments  54 

Des  effets  d'accumulation 54 

Effet  du  jeune 56 

» de  l'accoutumance 56 

» de  la  température 57 

» du  climat . . 61 


-1232 


TABLE  DES  MATIÈRES 


Pages 


De  l'influence  des  heures  et  des  saisons.  6a 

» » des  maladies 63 

Du  recours  à l'expérimentation  ...  63 

De  l'idiosyncrasie 63 

Expérimentation  sur  l'homme  sain  . . 66 


Pages. 

Objections  dont  l'expérimentation  a été 


l'objet 67 

Des  déductions  erronées  tirées  de  l'ex- 
périmentation   70 


CHAPITRE  III 


ACTION  DES  DROGUES  SUR  LE  PROTOPLASME,  LE  SANG  ET  LES  ORGANISMES 
INFERIEURS  (p.  72  A 134) 


Action  des  drogues  sur  Y albumine  . . 72 

» » » les  mouvements 

protoplasmiques 74 

Mode  d'expérimentation 74 

Amibes 75 

Leucocytes 76 

Action  des  médicaments  sur  les  leuco- 
cytes   77 

Action  des  médicaments  sur  les  infu- 
soires   79 

Oxydation  du  protoplasme 80 

Rapports  des  phénomènes  de  motilité 

avec  l oxvdation 82 

Des  propriétés  oxydantes  du  proto- 
plasme  85 

Des  propriétés  ozonizantes  du  proto- 
plasme  85 

Action  des  drogues  sur  l'oxydation  . . 86 

» des  drogues  sur  le  sang  ...  87 

Catalyse.  Fermentation.  Ferments  inor- 
ganiques   90 

Ferments  organiques  et  organisés  . . 92 

Enzymes 94 

Zymogènes 98 

Ferments  organisés 99 

Levures  100 

Moisissures 101 


Bactéries 102 

Lutte  pour  l'existenceentre  l'organisme 

et  les  microbes 103 

Action  des  drogues  sur  les  mouve- 
ments des  bactéries 108 

Action  des  drogues  sur  la  reproduction.  109 
» » » les  différentes 

espèces  de  bactéries 112 

Action  des  drogues  sur  le  développe- 
ment des  bactéries 112 

Influence  du  dissolvant  sur  les  antisep- 
tiques . 117 

Influence  de  la  température  sur  les  an- 
tiseptiques   117 

Inlluence  de  la  chaleur  et  de  la  nature 

du  terrain 118 

Identité  possible  de  différentes  variétés 

de  bactéries 120 

Action  des  bactéries  et  de  leurs  pro- 
duits sur  l'organisme 121 

Ptomaïnes 122 

Leucomaïnes 124 

Inlluence  des  médicaments  sur  l’action 

des  bactéries 125 

Antiseptiques.  Antizymotiques.  Désin- 
fectants. Désodoriseurs 127 

Antipériodiques 132 


CHAPITRE  IV 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  INVERTÉBRÉS  (P.  134  A 143) 

Action  des  médicaments  sur  les  médu-  Action  des  médicaments  sur  les  asci- 

ses 134  diens 140 

Action  des  médicaments  sur  les  mollus-  Action  des  médicaments  sur  les  annelés.  141 

ques 140 


CHAPITRE  V 

ACTION  DES  MEDICAMENTS  SUR  LES  MUSCLES  (P.  143  A 176) 

Action  des  médicaments  sur  les  muscles  Excitabilité  des  muscles 145 

volontaires 143  Contraction  du  muscle 145 


TABLE  DES  MATIÈRES. 


1233 


Pages. 


Période  latente  des  muscles  ....  146 

Accumulation  des  stimuli 148 

De  la  contraction  des  muscles.  . . . 149 

Fatigue 150 

Contracture . . 151 

Tétanos 152 

Poisons  musculaires 153 

Massage  159 

Propagation  de  l'onde  de  contraction 

dans  le  muscle 159 

De  la  contraction  rythmique  des  mus- 
cles   160 

Rapport  entre  l'action  physiologique  et 


Pages. 


la  constitution  chimique  des  muscles.  162 

L’action  des  poisons  sur  les  muscles 
est  relative  et  non  absolue  ....  164 

Actions  des  poisons  sur  les  muscles 

lisses 165 

Effet  des  excitations 166 

De  la  différence  des  rapports  du  tissu 
contractile  avec  les  nerfs  selon  la  va- 
riété de  la  fibre  musculaire . . . . 168 

De  la  propagation  de  fonde  musculaire.  169 

Rythme  artificiel 170 

Llypothèses  sur  faction  des  médica- 
ments sur  les  muscles 171 


CHAPITRE  VI 


ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  NERFS  (P.  176  A 194) 


Action  générale  des  médicaments  sur 


le  système  nerveux 176 

Action  des  médicaments  sur  les  nerfs 

moteurs 179 

Mode  d'expérimentation 179 

De  la  paralysie  des  terminaisons  mo- 
trices   179 

Médicaments  qui  paralysent  les  nerfs 
moteurs 182 


Localisation  exacte  de  faction  du 


curare 185 

Action  des  médicaments  sur  l’excitabi- 
lité des  nerfs  moteurs 187 

Action  des  médicaments  sur  les  nerfs 

sensitifs 189 

Des  sédat  ifs  et  des  anesthésiques  locaux.  191 
Action  excitante  sur  les  terminaisons 
des  nerfs  sensitifs 192 


CHAPITRE  VII 

ACTION  DES  MEDICAMENTS  SUR  LA  MOELLE  EPINIERE  (P.  194  A 223) 


Action  sur  la  conductibilité  de  la  moelle.  194 
Influence  des  médicaments  sur  l'acti- 
vité réflexe  de  la  moelle 199 

De  la  paralysie  directe,  indirecte  et 
inhibitive  de  la  moelle  par  les  médi- 
caments   200 

Des  dépresseurs  de  la  moelle  ....  201 


De  la  paralysie  des  fonctions  d’inhibi- 


tion   202 

Nature  de  l’inhibition 204 

De  l’influence  excitante  exercée  par  cer- 
tains médicaments  sur  l’activité  ré- 
flexe de  la  moelle  216 

Des  excitants  spinaux 221 


CHAPITRE  VIII 

ACTION  DES  MEDICAMENTS  SUR  L’ENCEPHALE  (p.  223  A 266) 


Fonctions  du  cerveau 223 

Action  dépressive  de  certains  poisons 

sur  les  centres  moteurs 227 

Action  irritante  de  certains  poisons  sur 

l’encéphale 228 

Action  des  médicaments  sur  les  centres 
sensoriels  et  psychiques  de  l’encé- 
phale   232 

Des  médicaments  qui  exaltent  l’activité 
fonctionnelle  de  l'encéphale  . , . 234 


Des  excitants  cérébraux 234 

Des  médicaments  qui  dépriment  l’acti- 
vité de  l’encéphale 238 

Des  hypnotiques . . 239 

Des  narcotiques 244 

Des  analgésiques  ...  ....  246 

Des  anesthésiques  ....  250 

Des  antispasmodiques 260 

Action  des  médicaments  sur  le  cervelet.  264 


TABLE  DES  MATIÈRES 


CHAPITRE  IX 

ACTION  DES  MEDICAMENTS  SUR  LES  ORGANES  DES  SENS  (P.  266  A 282) 


Pages. 


Action  des  médicaments  sur  l'œil  . . 266 

» » la  conjonc- 
tive   266 

Action  des  médicaments  sur  la  sécré- 
tion lacrymale 266 

Action  des  médicaments  sur  la  pupille  267 

» » l'ac-com  - 

modation 273 

Action  des  médicaments  sur  la  pression 
intra-oculaire 273 


Pages. 

Emploi  des  mydriatiques  et  des  myo- 

tiques 273 

Action  de  la  cocaïne 276 

» des  médicaments  sur  la  rétine  . 277 

» » sur  la  sensibi- 
lité de  l'œil. 277 

Action  des  médicaments  sur  l'ouïe.  . 279 

» » sur  l 'odorat  . 280 

» » sur  le  goût  . 281 


CHAPITRE  X 


ACTION  DES  MEDICAMENTS 

Médicaments  stimulants  et  déprimants 

de  la  respiration 

Action  dos  médicaments  sur  le  centre 

respiratoire . 

Action  des  médicaments  sur  les  nerfs 


SUR  LA  RESPIRATION  (p.  282  A 314) 


respiratoires.  . . • 296 

282  Sternutatoires 297 

Sédatifs  respiratoires 299 

291  Expectorants 303 

Traitement  de  la  toux 310 


CHAPITRE  XI 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LA  CIRCULATION  (p.  306  A 305) 


Artères  al  veines 315 

Pression  sanguine 317 

Shock  et  syncope 317 

Schéma  de  la  circulation 319 

Mensuration  de  la  pression  artérielle  . 321 

Influences  qui  modifient  la  pression  ar- 
térielle  323 

Modes  d'investigation  de  faction  des 
médicaments  sur  les  artérioles.  . . 331 

Action  des  médicaments  sur  les  vaso- 
moteurs   337 

Contraction  réllexe  des  vaisseaux  . . 339 

Action  comparative  du  cœur  et  des 
vaisseaux  sur  la  tension  vasculaire, 
suivant  les  espèces  animales  . . . 342 

Action  des  nerfs  sur  la  pression  san- 
guine   344 

Action  du  cœur  sur  la  pression  san- 
guine   349 

Action  des  médicaments  sur  la  fré- 
quence du  pouls 350 


Action  des  médicaments  sur  les  pneu- 


mogastriques  351 

Le  cœur  de  la  grenouille 356 

Action  des  médicaments  sur  le  cœur  de 

la  grenouille 357 

Action  des  médicaments  sur  la  sub- 
stance musculaire  du  cœur  ....  361 

Action  des  médicaments  sur  les  pneu- 
mogastriques de  la  grenouille  . . . 366 

Action  des  médicaments  sur  les  nerfs 

d'arrêt  du  cœur 367 

Théorie  sur  le  mécanisme  de  l’action 
des  médicaments  sur  le  cœur  . . . 368 

Considérations  générales  sur  les  mou- 
vements du  cœur 378 

Action  régulatrice  du  système  nerveux  379 

Stimulants  cardiaques 383 

» vasculaires 385 

Toniques  cardiaques 386 

» vasculaires 390 

Sédatifs  cardiaques . 392 

» vasculaires  .......  393 


TABLE  DES  MATIÈRES. 


1235 


CHAPITRE  XII 

REMÈDES  AGISSANT  SUR  LA  SURFACE  DU  CORPS  (p.  325  A 408) 
Pages. 

Irritants  et  révulsifs 395  Astringents 

Emollients  et  adoucissants 402  Styptiques 


Pages. 
. 404 

. 406 


CHAPITRE  XIII 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  SYSTÈME  DIGESTIF  (P.  408  A 409) 


Action  des  médicaments  sur  les  dents.  408 

» » » glandes 

salivaires 409 

Sialagoguos 409 

Elimination  des  médicaments  par  les 

glandes  salivaires 414 

Réfrigérants 416 

Antisialagogues 417 

Action  des  médicaments  sur  l 'estomac.  418 

Tôniques  gastriques 418 

Action  des  médicaments  sur  la  sécré- 
tion du  suc  gastrique 420 

Action  des  médicaments  sur  les  mouve- 
ments de  l’estomac 422 

Absorption  par  la  muqueuse  gastrique.  424 

Antiacides 426 

Emétiques 427 


Anti-émétiques  et  sédatifs  gastriques  . 433 

Carminatifs 435 

Action  des  médicaments  sur  les  intes- 
tins  437 

Mouvements  et  sécrétions  des  intestins  437 

Sécrétion  paralytique 438 

Constipation 443 

Action  des  médicaments  sur  l'absorp- 
tion intestinale 445 

Astringents  intestinaux 445 

Purgatifs 447 

Action  des  substances  toxiques  irri- 
tantes   454 

Action  des  médicaments  sur  le  foie  . . 457 

» » sur  le  pan  - 

créas 466 

Anthelmintiques 467 


CHAPITRE  XIV 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LES  ÉCHANGES  NUTRITIFS  (P.  469  A 483) 

Toniques 469  Toniques  altérants.  472 

» hématogènes 471  Antipyrétiques 477 


CHAPITRE  XV 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  L’EXCRÉTION  (P.  483  A 513) 


Action  des  médicaments  sur  les  reins.  483 
Des  circonstances  qui  modifient  la  sé- 
crétion de  l'urine 489 

Diurétiques 495 

Lithontriptiques 499 


Action  des  médicaments  sur  la  peau  . 500 

Diaphorétiques  et  sudorifiques  . . . 500 

Anhidrotiques 505 

Action  des  médicaments  sur  la  vessie  . 508 

Sédatifs  et  astringents  urinaires  . . . 511 


CHAPITRE  XVI 

ACTION  DES  MÉDICAMENTS  SUR  LE  SYSTÈME  GÉNITAL  (p.  513  A 523) 

Aphrodisiaques  et  anaphrodisiaques  . 513  Action  des  médicaments  sur  les  glandes 

Emménagogues  et  ecboliques  ....  518  mammaires 521 


TABLE  DES  MATIÈRES. 


1236 


CHAPITRE  XVII 

MODES  D’ADMINISTRATION  DES  MÉDICAMENTS  (P.  523  A 553) 


Pages. 


Administration  des  médicaments  par  la 

peau 523 

Bains 525 

Frictions  et  inonctions 539 

Méthode  endermique 541 

» hypodermique 542 

Application  des  médicaments  sur  l’œil.  544 
..  » dans  l'o- 
reille   545 

Application  des  médicaments  dans  les 
fosses  nasales 545 


Pages. 


Application  des  médicaments  sur  le 

larynx 547 

Application  des  médicaments  sur  la  mu- 
queuse pulmonaire 548 

Application  des  médicaments  sur  la 

muqueuse  digestive 549 

Application  des  médicaments  sur  l'urè- 
thre   551 

Application  des  médicaments  sur  le  va- 
gin et  l’utérus  . 552 


CHAPITRE  XVIII 

ANTIDOTES  (P.  553  A 539) 

Gaz  toxiques 
Acides. 


553  Alcaloïdes,  etc 555 

554 


CHAPITRE  XIX 

ACTION  ANTAGONISTE  DES  MÉDICAMENTS  (P.  539  A 563) 

CHAPITRE  XX 

DOSAGE  (P.  563  A 564) 


DEUXIÈME  PARTIE 


PHARMACIE  GÉNÉRALE 

CHAPITRE  XXI 

PRÉPARATIONS  PHARMACEUTIQUES  (P.  567  A 599) 

Abstraits 569 

Vinaigres 569 

Alcaloïdes 569 

Eaux  distillées 570 


Cataplasmes 571 

Cérats 572 

Papiers 572 

Cotlodions 572 


TABLE  DES  MATIÈRES. 


1237 


Confections 

Décoctions 

Elixirs.  . . 

Emplâtres 

Lavements 

Essences 

Extraits  

Glycérolés  

Infusions 

Injections  hypodermiques  . . . 

Disques  de  gélatine 

Liniments 

Solutions 

Lotions 

Masses 

Miels 

Mixtures  . . 

Mucilages 


Pages. 

Pages. 

572 

Huiles  fixes  et  volatiles  . . . 

. . . 582 

573 

Oléats 

...  584 

573 

Oléo-résines 

...  584 

573 

Oxymels 

...  584 

574 

Pilules 

. . . 584 

575 

Poudres 

...  585 

575 

Résines 

...  585 

578 

Esprits 

. . 586 

578 

Suppositoires 

...  587 

579 

Sucs 

...  587 

579 

Sirops 

...  588 

579 

Tablettes 

...  589 

581 

Teintures 

...  589 

581 

Triturations 

...  590 

581 

Troehisques 

. . . 592 

581 

Onguents 

. . . 592 

582 

Vapeurs.  Inhalations.  . . . 

...  593 

582 

Vins 

...  594 

TROISIÈME  PARTIE 

MATIÈRE  MÉDICALE  INORGANIQUE 

CHAPITRE  XXII 

HYDROGÈNE,  OXYGÈNE,  OZONE,  CHARBON,  SOUFRE  ET  CORPS  HALOGÈNES 

(P.  599  A 619) 


Hydrogène  .... 

Oxygène  

Ozone  . . ... 

Peroxyde  d’hydrogène 
Charbon  .... 

Soufre 

Hydrogène  sulfure  . 


CHAPITRE  XXIII 

ACIDES  (P.  619  A 644) 


599  Eléments  halogènes 609 

599  Chlore 611 

601  Chlorure  de  chaux 612 

602  Liqueur  de  Labarraque.  ....  613 

603  Brome 614 

605  Iode 615 

607 


Caractères  généraux  des  acides  . . . 619  Acide  iodhydrique  (sirop)  ....  6-27 

Préparation  générale  des  acides . . . 619  » nitrique 627 

Action  générale  des  acides 620  » nitro  chlorhydrique 628 

Acide  sulfurique 624  » acétique 629 

Acide  sulfureux 625  » phosphorique 631 

» chlorhydrique 625  » tartrique 632 

» bromhydrique 625  » citrique 632 


156 


1238 


TABLE  DES  MATIÈRES. 


Pages. 

Acide  oxalique 633 

» borique 633 

» chromique 634 

» carbonique 635 


Acide  cyanhydrique  . 
« lactique  . . . 

» oléique  . . . 


Pages. 
. 638 

. 642 

. 64"2 


CHAPITRE  XXIV 

MÉTAUX  (P.  644  A 71 1) 


creme 


de 


tartre 


Classification  générale  des  métaux  . . 

Réactions  générales  de  l'élément  acide 
des  sels  métalliques  . . 

Métaux  mono-atomiques. 

Métaux  alcalins .... 

Potassium 

Carbonate  de  potassium 
Potasse  caustique . . . . 

Bicarbonate  de  potassium  . 

Acétate  » 

Citrate  » 

Bitartrate 
Tartrate 
Sulfate 
Nitrate 
Chlorate 
Permanganate 
Sulfure 
Bichromate 
Eerrocyanure 
Cyanure 
lodure 
Bromure 

Sodium  » 

Solution  d'éthylate  de  sodium 
Chlorure  de  sodium  . . . 

Carbonate  de  sodium.  . . 

Soude  caustique  .... 

Bicarbonate  de  sodium  . 

Citro-tartrate  de  sodium 
Tartrate  de  potasse  et  de  soude 
Acétate  de  sodium 

Borax 

Sulfate  de  sodium . . 

Phosphate  de  sodium 
Chlorate  de  sodium  . 


644  Hypophosphite  de  sodium 
Benzoate  » 

645  Bromure  » 

648  lodure  » 

657  Pyrophosphate  » 

657  Salicylate  » 

661  Santoninate  » 

663  Sulfite  » 

663  Bisulfite  » 

664  Sulfophénate  » 

664  Hyposullîte  » 

665  Valérianate  » 

666  Lithium.  . . . 

666  Carbonate  de  lithium 

667  ( itrate  » 

668  Bcnzoate  » 

669  Bromure  » 

671  Salicylate  » 

672  Sels  ammoniacaux 

673  Chlorhydrate  d’ammoniaque 
673  Ammoniaque  liquide  concentrée 
673  Esprit  d'ammoniaque 
677  Ammoniaque  liquide.  . 

680  ( arbonate  d'ammoniaque 
683  Esprit  ammoniacal  volatil 

683  Acétate  d'ammoniaque 

684  (itrate  » 

685  Oxalate  » 

686  Phosphate  » 

687  Bromure  » 

688  lodure  « 

688  Nitrate  » 

688  Sulfate  » 

689  Valérianate  » 

690  Benzoate  » 

691  Sulfhydrate  » 


691 

692 
692 

692 

693 

693 

694 

695 
695 
695 

695 

696 

696 

697 

698 
698 
698 

698 

699 
703 

705 

706 

707 

707 

708 

708 

709 
709 
709 

709 

710 
710 
710 

710 

711 
711 


CHAPITRES  XXV  & XXVI 

MÉTAUX  BI-ATOM1QUES  (P.  711  A 775) 

719 
719 

719 

720 

721 


Calcium 715 

Chaux 715 

Chaux  éteinte 716 

Craie  préparée . ...  ...  718 

Chlorure  de  calcium 718 


Carbonate  de  calcium 

Bromure  » 

Phosphate  « . ^ 

Hypophosphite  de  calcium 

Chaux  soufrée 


TABLE  DES  MATIÈRES 


1239 


Pages. 


Aluminium 721 

Alun 722 

Alun  calciné 722 

Sulfate  d’aluminium 724 

Oxalate  » 724 

Magnésium 726 

Sulfate  de  magnésie . 727 

Carbonate  de  magnésie 728 

Zinc 736 

Oxyde  de  zinc 737 

Carbonate  de  zinc 738 

Sulfate  » 738 

Acétate  » 739 

Bromure  » 739 

lodure  » 740 

Valérianate  » 740 

Phosphure  » 740 

Cuivre 741 

Azotate  de  cuivre 741 

Sulfate  » 742 

Acétate  » . 742 

Argent 743 

Nitrate  d’argent 743 

» et  de  potassium  . . . 744 


Pages. 


Oxyde  d'argent 746 

Cyanure  » 746 

lodure  » ; . . . 746 

Mercure 747 

Sulfate  mercuriquo 769 

Sous-sulfate  jaune  de  mercure.  . . . 759 

Calomel 759 

Sublimé  corrosif 761 

Oxyde  jaune  de  mercure 763 

» rouge  » 763 

Précipité  blanc 764 

Nitrate  acide  de  mercure 764 

lodure  mercureux 765 

» mercurique 766 

Cyanure 766 

Sulfure  rouge  de  mercure 767 

Plomb 768 

Oxyde  de  plomb  . 771 

Carbonate  do  plomb 772 

Acétate  » 772 

Azotate  » 774 

lodure  » 774 

Etain . 775 

Chlorure  d'étain 775 


CHAPITRE  XXVII 

ÉLÉMENTS  PENTA-ATOMIQUES  (P.  775  A 805) 


Azote 776  Sulfure  d'antimoine  . 

Oxyde  nitreux 777  Oxysulfure  d'antimoine  . . 

Phosphore 778  Chlorure  » 

Arsenic . 782  Oxyde  » 

Acide  arsénieux 789  Tartre  stibié 

Arséniate  de  soude 790  Bismuth . . . 

lodure  d'arsenic 791  Sous  nitrate  de  bismuth. 

Antimoine 792  Carbonate,  etc.,  de  bismuth  . . . . 


CHAPITRE  XXVIII 


FER.  MANGANÈSE.  OR.  PLATINE  (p.  807  A 829) 


Fer 807 

Vinum  ferri 813 

Mistura  ferri  aromatica 814 

Sulfate  de  fer 814 

Carbonate  de  fer  sucré  ......  815 

Oxydes  de  fer  . 817 

Fer  réduit 818 

Acétates  de  fer.  ........  818 

Chlorures  de  fer 819 


Autres  sels  de  fer 

Manganèse 

Oxyde  noir  de  manganèse 

Sulfate  » » 

Or 

Chlorure  d'or 

» de  sodieum 

Platine 

Perchlorure  de  platine 


798 

799 

800 
800 
801 
802 

804 

805 


821 

826 

826 

827 

827 

827 

827 

828 
828 


1240 


TABLE  DES  MATIÈRES. 


QUATRIÈME  PARTIE 


MATIÈRE  MÉDICALE  ORGANIQUE 

CHAPITRE  XXIX 


COMPOSÉS  DU  CARBONE.  SÉRIE 
Pages. 


Sulfure  de  carbone 834 

Benzine  ou  cther  de  pétrole  ....  836 

Vaseline 837 

Paraffines 838 

Alcools  de  la  série  C2  Hj  n -f-  1 OLI.  . 839 

Alcool  éthylique 841 

Aldéhydes 856 

Kétones 856 

Ethers  simples 857 

Ether  sulfurique 857 

Ethers  salins 861 

Huile  éthérée 861 

Ether  acétique 862 


DES  CORPS  GRAS  (P.  829  A 892) 

Pages. 


Nitrites  d'éthyle  et  d’amyle  ....  863 

Nitro-glycérine 868 

Composés  halo'ides 869 

Bromure  et  iodure  d'éthyle 869 

Chloral 870 

Bromal 875 

Butyl-chloral-hydraté 875 

Bichlorure  de  méthylène 876 

Chloroforme 876 

lodoforme 887 

Méthylal 889 

Uréthane 890 

lodol  . . « 891 


CHAPITRE  XXX 

COMPOSÉS  DU  CARBONE.  SÉRIE  AROMATIQUE  (p.  892  A 912) 


Acide  phénique 

...  897 

Naphthol . 

Créosote  

...  902 

Pyridine  . 

Résorcine 

...  903 

Chinoline. 

Hydroquinone 

. . . 904 

Kairine  . 

Pyrocatéchine 

. . . 904 

Antipyrine 

Acide  pyrogallique  . . . . 

. . . 904 

Antifébrine 

» salicylique 

...  905 

Saccharine 

Naphtaline 

...  907 

908 

909 

909 

910 

910 

911 

912 


CINQUIÈME  PARTIE 

MATIÈRE  MÉDICALE  VÉGÉTALE 


CHAPITRE  XXXI 


Renonculacées 

Aconit  . . 

Staphysaigre 
Pulsatille  . 


PHANÉROGAMES  (P.  915  A 969) 


915 

Adonis  vernalis  .... 

...  923 

915 

Cimicifuga 

...  923 

921 

Podophyllc  . . . . 

...  924 

922 

llydrastis 

...  926 

TABLE  DES  MATIÈRES.  1241 

Pages.  Pages. 

Magnoliacèes 926  Cannellacées 958 

Anis  étoilé 926  Canelle  blanche 958 

Ménispermacées 927  Polygalacées 959 

Menispermum 927  Sénéga 959 

Columbo 927  liatanhia 960 

Pareira 928  Guttifêres- 960 

Picrotoxine 929  Gomme-gutte 960 

Paparéracées 930  Ternstrœmiacèes 961 

Opium 931  Thé 961 

Alcaloïdes  de  l'opium 934  Cafféine 962 

Sanguinaire 951  Malvacées 964 

Chélidoine 953  Gossypium.  ........  964 

Crucifères 954  Pyroxiline 966 

Moutarde 954  Collodion . 966 

Raifort 957  Althœa 967 

Violariés 958  Stercidiacées 968 

Violette 958  Cacao 968 


CHAPITRE  XXXII 

PHANÉROGAMES  (suite)  (P.  968  A 996) 


Linacées 969 

Graines  de  lin 969 

Erythroxylées 970 

Coca 970 

Cocaïne 971 

Zygophyllacées 973 

Guaiac 973 

Gèraniacées  975 

Géranium 975 

Rutacées 975 

Essence  de  rue 975 

Cusparia.  Angusture  vraie  . . 976 

Bucliu 976 

Xanthoxylum 977 

Jaborandi 977 

Pilocarpine 978 

Auranliacées 982 

Orange 982 

Essence  de  bergamote  ....  985 

Citron 985 

Fruit  de  Bêla 987 

Simarubacées 988 


Quassia 988 

Burséracées 989 

Myrrhe 989 

Elémi 989 

Méliacées 990 

Azédarach 990 

Ilicinées 991 

Prinos 991 

Célastrinées 990 

Evonymus 990 

Rh  amnées 991 

Cascara  sagrada . 991 

Rhamnus  frangula 992 

Ampélidées 992 

Raisins 992 

Sctpindacées 993 

Guarana 993 

Anacardiacées 994 

Mastic 994 

Rhus  glabra.  Sumac 994 

Rhus  toxicodcndron 995 


CHAPITRE  XXXIII 


PHANÉROGAMES  (suite)  (P.  996  A 1044) 


Lègumineiises 996 

Réglisse 996 

Genêt 997 

Gomme  adraganthe 998 

Santal 998 

Kino 999 


Baume  de  Pérou,  de  tolu  . . . 1000 

Jéquirity 1001 

Physostygma.  Fève  de  Calabar  . . 1001 

Hématoxylum.  Bois  de  Campêche.  1007 

Chrysarobine 1008 

Séné 1008 


1242 


TABLE  DES  MATIÈRES. 


Pages. 

Cassia 1010 

Tamarin 1011 

Copahu 1011 

Piscidia  erythrina 1013 

Acacia 1013 

Cachou 1014 

Erythrophlœum 1015 

Indigo 1015 

Rosacées 1015 

Amande  douce 1020 

» amère 1021 

Pruneau 1022 

Prunus  virginiana 1023 

Laurier-cerise 1023 

Quillaria.  Ecorce  de  Panama  . . 1019 

Ronce 1016 

Framboisier 1016 

Essence  do  rose 1016 

Rose  à cent  feuilles  . . ...  1017 

Rose  rouge . 1017 

Rose  canine.  Cynorrhodon  . . . 1018 

Cousso 1018 

Coings  . ; . . • 1015 

Myrtacées ....  1024 

Clous  de  girolle 1024 


Pages 

Piment . . 1025 

Chekcn 1026 

Essence  de  myrthe 1027 

» cajeput 1027 

Eucalyptus 1028 

Grenadier 1030 

Cucurbitacêes 1030 

Coloquinte 1030 

Elaterium 1032 

Graines  de  concombre  ....  1033 

Bryone 1034 

Ombellifères 1034 

Ciguë 1034 

Assa  fœtida 1036 

Galbanum 1037 

Gomme-ammoniaque 1038 

Fenouil . . 1039 

Anis  ....  1039 

Aneth 1040 

Carvi 1041 

Sumbul ...  1041 

Coriandre 1042 

Cornacées 1043 

Cornouiller 1043 


CHAPITRE  XXXIV 

PHANÉROGAMES  (suite)  (P.  1044  A 1127; 


Caprifoliacées 1044 

Sureau . 1044 

Viburnum 1044 

Rubiacêes 1045 

Quinquina 1045 

Quinine  et  autres  alcaloïdes . . . 1047 

Ipécacuanha 1056 

Café 1058 

Cachou  pâle 1059 

V alérianacées 1060 

Valériane 1060 

Composées 1061 

Pyrèthre 1062 

Absinthe 1062 

Tanaisio 1062 

Santonica.  Semen  contra.  . . . 1063 

Anthémis.  Camomille  romaine  . . 1065 

Matricaria  « allemande  . 1065 

Eupatorium 1066 

Pissenlit 1066 

Laitue 1067 

Arnica 1066 

< alcndula  Souci 1069 

Grindelia 1069 

Aunée 1070 

Bardane 1070 

Campanulacées 1071 


Lobélio . . 1071 

Ericacèes 1072 

Raisin  d'ours 1072 

Chimaphylla 1073 

Essence  de  Wintcrgreen  . . . 1073 

Sapotacées 1074 

Gutta-percha 1074 

Styracacées 1074 

Benjoin 1074 

Oléacées 1077 

Huile  d'olive 1077 

Savon  dur 1078 

» mou 1078 

Glycérine 1078 

Manne 1080 

Asclépiadacées 1091 

Asclépias  1091 

» fncarnata 1092 

Ilemidesmus 1092 

Condurango 1092 

Lorjaniacées 1080 

Noix  vomique 1080 

Ignatia.  Fève  de  Saint-Ignace  . . 1081 

Strychnine  et  brucine 1081 

< urare 1087 

Gelsemium 1089 

Spigélia 1090 


TABLE  DES  MATIÈRES. 


ma 


Pages. 

Pages. 

Gentianacées  . 

1 . . . 1093 

Leptandra 

. . . 1122 

Gentiane  . . 

. . . 1093 

Pédalinèes 

. . . 1127 

Girata  . . . 

. . . 1094 

Huile  de  Sésame.  . . . 

. . . 1127 

Convolvulacées  . 

. . . 1095 

Verbénacées 

. . . 1076 

Scammonée  . 

. . . 1095 

Lippia  mexicana . . . . 

. . . 1076 

Jaiap.  . . . 

. . . 1097 

Labiacées 

. . . 1122 

Solanées .... 

...  1098 

Romarin 

. . . 1122 

Douce  amère  . 

. . . 1098 

Lavande  

. . . 1123 

Capsicum  . . 

, . . . 1099 

Menthe  poivrée  .... 

. . . 1124 

A tropées .... 

...  1100 

Thymol 

. . . 1125 

Belladone.  Atropine  . . 

. . . 1100 

Hedeoma 

. 1125 

Jusquiame.  . 

. . . 1107 

Marrubc 

. . . 1125 

Stramoine . . 

. . . 1109 

Mélisse 

. . . 1126 

Tabac  . . . 

. . . 1109 

Origanum 

. . . 1126 

Scroph  ulariacées. 

...  1112 

Sauge  

. . 1126 

Digitale.  . . 

. . . 1112 

Scuteüaria 

. . . 1127 

CHAPITRE  XXXV 

PHANÉROGAMES  (SUÎle)  (p.  1128  A 1162) 

Chenopodiacées  . . 

. . . 1131 

Euphorbiacées 

. . . 1142 

Chénopodium. 

. . . 1131 

Cascanlla 

. . . 1142 

Phytolaccacées  . 

. . . 1130 

Stillmgie 

. . . 1142 

Phytolacca.  . 

. . . 1130 

Huile  de  croton  .... 

Poltjgonacées  . . 

. 1128 

» ricin  .... 

. . . 1144 

Rhubarbe  . . 

. . . 1128 

Kamala 

Rhumex  . . 

. . . 1130 

Urticacées 

. . . 1156 

Aristolochiacées  . 

. . . 1138 

Orme 

. . . 1156 

Serpentaire  . 

. . . 1138 

Chanvre  indien  .... 

. . . 1158 

Pipéracées  . . . 

. . . 1146 

» américain.  . . 

. . . 1158 

Poivre  . . . 

. . . 1146 

Houblon 

. . . 1159 

Cubèbe  . . . 

. . . 1147 

Mûres 

Matico  . . . 

. . . 1148 

Figue 

. . . 1157 

Myristicacées . . 

. . . 1131 

Juglandacées 

. . . 1150 

Noix  muscade . 

. . . 1131 

Noyer 

. . . 1150 

Macis  . . 

. . . 1132 

Hamamélacées 

■ . . 1150 

Laurinèes  . 

. . . 1132 

Hamamelis 

. . . 1150 

Cannelle  . 

. . . 1132 

Balsamifl  orées 

. . . 1151 

Coto  .... 

. . . 1134 

Styrax  

. . . 1151 

Paracoto  . . 

. . . 1134 

Cupullifères 

. . . 1152 

Camphre  . . 

. . . 1134 

Chêne  

. . . 1152 

» monobromé . . 

. . . 1136 

Noix  de  Galles  .... 

. . . 1152 

Sassafras  . . 

. . . 1136 

Tannin 

. . . 1153 

Nectandra  . . 

. . . 1138 

Acide  gallique  .... 

. . . 1156 

Santalacées.  . . 

. . . 1139 

Maronnier 

. . . 1156 

Iluile  de  Santal 

. . . 1141 

Salicacées 

. . . 1149 

Thymalacées  . . 

. . . 1141 

Salix.  Salicine  .... 

. . . 1149 

Garou  . . . 

. . . 1141 

CHAPITRE  XXXVI 
PHANÉROGAMES  {suite)  (P.  1102  A 1186) 

Orchidacées 1177  Scitamnacées 1178 

Vanille 1177  Gingembre 1178 

Cypripedium 117”  Curcuma 1179 


TABLE  DES  MATIÈRES 


1214 


Pages. 

Cardamomes  ....  ...  1179 

Iridèes 1180 

Safran 1180 

Iris . 1181 

Ltliacêes 1163 

Ail 1163 

Muguet 1164 

Scille 1164 

Aloës 1165 

Veratrum  viride 1169 

Sabadilla 1171 

Colchique 1174 

Salsepareille 1162 


Pages. 

Palmacées 1181 

Areca 1181 

A roïdées 1181 

Calamus 1181 

Graminées 1182 

Earine.  Amidon.  Pain 1182 

Chiendent 1183 

Orge  perlé 1183 

Malt 1183 

Sucre 1184 

Mélasse 1185 

Farine  d’avoine 1185 


CHAPITRE  XXXVII 


PHANÉROGAMES  ( Suite ) (P.  1186  A 1195) 


Conifères 1186 

Térébenthine 1186 

Thus  americanum 1186 

Essence  de  pin  sauvage  ....  1189 

Sanitas 1189 

Essence  d'ambre  jaune  ....  1190 
Colophane . . . ^, 1190 


Ecorce  de  larix 1190 

Poix  blanche 1191 

Goudron  végétal 1191 

Thuya 1192 

Génévrier 1193 

Sabine 1194 


CHAPITRE  XXXVIII 


CRYPTOGAMES  (P.  1195  A 1204) 


Fougères  . . . . 

Fougère  mAle.  . 

Lichen 

Lichen  d'Islande  . 
Litmus  . . . . 

Champignons  . . . 

Muscarine  . . . 


Mammifères  . . . . 

Castoreum . . . . 

Musc 

Suif 

Lanoline  . . . . 

Savon  animal . . . 

Lait.  Koumys.  Kéfir. 
Sucre  de  lait  . . . 

Pepsine 

Fiel  de  bœuf  . . . 

Kératine  . . . 

Lard.  Axonge  . . 

Spermaceti.  . . , 


1195  Agaric  blanc 1197 

1195  Ergot.  Ergotinc 1197 

1196  Uslilago 1203 

1196  Levure 1203 

1196  Algues 1204 

1196  Carrageen 1204 

1196 


SIXIÈME  PARTIE 

RÈGNE  ANIMAL  (p.  1205  a 1230) 


. 1207  Oiseaux 1217 

. 1207  Blanc  d’œuf.  Jaune  d'œuf.  . . . 1217 

. 1207  Poissons 1218 

. 1208  Colle  de  poisson 1218 

. 1208  Huile  de  foie  de  morue  ....  1218 

. 1209  Insectes 1221 

. 1209  Miel 1221 

. 1210  Cire 1222 

. 1211  Cochenille 1223 

. 1212  Cantharides 1224 

. 1214  Annêlîdes 1228 

. 1215  Sangsue 1228 

. 1216 


FIN  DE  LA  TABLE  DES  MATIÈRES 


